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KANDIDAT  

za člana Komisije za priznanje 

 

Ime in priimek: _______________________________ Datum rojstva: ______________________ 

Naslov stalnega prebivališča: ______________________________________________________ 

Telefon: ______________________________  E-naslov: _________________________________ 

Izobrazba: ______________________________________________________________________ 

Zaposlitev: ______________________________________________________________________ 

 

Predlagatelj: _____________________________________________________________________ 

Kontaktni podatki predlagatelja: ______________________________________________________ 

 

___________________________________ 

 

KANDIDAT: 

Izjavljam, da sem pripravljen opravljati naloge člana Komisije za priznanje 

 

____________________________________              ____________________________________ 

 

(doma / v službi / GSM) 

(podjetje, naslov) 

(strokovni naziv) 

(naselje, ulica in hišna številka) 

 

OBRAZLOŽITEV z dosedanjimi kompetencami, naj bo priloga kandidature. 

(ime in priimek oz. organizacija, naselje, ulica in hišna številka) 

(podpis in žig predlagatelja) 

(kraj in datum) (podpis kandidata) 

(telefon / e-naslov) 


