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	(datum plačila in M. P.)



	  	, 
	  
	(ime in priimek kandidata)
	
	(naslov, bivališče, pošta)

	se prijavljam
	  	k opravljanju
	  	izpita

	
	(prvič, drugič …)
	
	(delni, končni)
	

	iz predmeta
	  	za
	 	letnik po 

	
	(predmet, modul)
	

	izobraževalnem programu
	  
	
	

	Izpit bom opravljal v
	  	roku pri
	  
	
	(rednem, izrednem)
	
	(učitelj predmeta/modula)

	

	  	, dne
	  	
	

	(kraj)
	
	(datum)
	
	(podpis kandidata)



ZAPISNIK O IZPITU
	Tema pisnega dela izpita, izdelka, storitve, vaje oziroma nastopa:

	  
	Ocena pisnega dela:
	  	Podpis ocenjevalca:
	

	
	
	
	

	Vprašanja pri ustnem delu izpita:

	  
	  
	  
	Ocena ustnega dela izpita:
	  	Skupna ocena:
	  
	
	
	
	

	Izpitna komisija:
	

	član:
	  	

	član:
	  	

	
	
	

	Datum izpita:
	
	Podpis izpraševalca:
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