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PRIJAVNICA 
ZA OPRAVLJANJE PRIVATNEGA IZPITA 

 

1. PODATKI O KANDIDATU: 
 

___________________________________________________   __________________________________ 
                    priimek in ime       datum in kraj rojstva 

 

Naslov prebivališča kandidata: 
 

Ulica in hišna številka: __________________________________________________________________________ 
 

Poštna številka:   Kraj:_________________________________________________ 
 
 

 

2. PODATKI O ZAKONITEM ZASTOPNIKU (starši/skrbniki): 
 

_______________________________________________________________________________________ 
                priimek in ime 

 

Naslov prebivališča zakonitega zastopnika: 
 

Ulica in hišna številka: __________________________________________________________________________ 
 

Poštna številka:                          Kraj: _________________________________________________ 
 

Telefonska številka/GSM: ________________________Elektronski naslov: _______________________________ 
 

 

3. PRIJAVLJAM SE K IZPITU: 
 

Program: GLASBA     Predmet:  ________________________   Razred: ________________ 
 
 

Program: GLASBA     Predmet: Nauk o glasbi / Solfeggio             Razred: ________________ 
 
 
 

 

4. PODATKI O DOSEDANJEM GLASBENEM ŠOLANJU (JAVNO VELJAVNA SPRIČEVALA): 
 

_______________________________________________________________________________________________ 
 
 

 
 
V ___________________dne _____________________  Podpis kandidata:  
 

        __________________________________ 
        Podpis zakonitega zastopnika : 
 

        _____________________________________ 
 
 

 

Priloga: - fotokopija zadnjega spričevala 

 

 

PRIJAVNICO IZPOLNITE ČITLJIVO Z VELIKIMI TISKANIMI ČRKAMI! 

 

    

    


