Clusheni ol Oﬁ(lzya‘ Kogine Nove mesto

VLOGA ZA OPRAVLJANJE IZPITA UCENCA, KI NI VPISAN V GLASBENO SOLO

(na podlagi 34. ¢lena Zakona o glasbenih $olah, URL RS, t. 81/06 - UPB)

PODATKI VLOZNIKA VLOGE

Ime in priimek:

Telefon:

E-posta:

Datum vloge:

PODATKI UCENCA

MATICNA STEVILKA (izpolni $ola):

Ime in priimek udenca:

PREDMET 1: RAZRED:
PREDMET 2: RAZRED:
PREDMET 3: RAZRED:
Naslov:

Datum rojstva: EMSO:

Kraj rojstva:

DrZava rojstva:

Soglasam s prijavo na izpit.

Podpis starsa ali zakonitega zastopnika

Opomba:

e pladilo za opravljanje izpita, v znesku, ki ga je dolodila Sola: 65 EUR;
nakazilo na TRR SI56 0110 0600 8344 545, sklic 00 0665, z navedbo imena in priimka uenca



