PRILOGA 5

REPUBLIKA SLOVENIJA
MINISTRSTVO ZA IZOBRAZEVANJE,
ZNANOST IN SPORT

|IZPIS |Z EVIDENCE

ime in priimek
dan, mesec, leto rojstva

kraj rojstva

je opravil strokovni izpit za strokovne delavce na podrocju vzgoje in izobrazevanja.

Stevilka potrdila o strokovnem izpitu

izdajatelj potrdila

datum in kraj izdaje potrdila o strokovnem izpitu

Stevilka izpisa iz evidence

kraj, datum

ime, priimek in podpis pooblas€ene osebe

pecat



