
PRIJAVNICA 
 

Za izobraževanje --------------------------------------------------------------------------- 
 

Dne -------------------------------------------------------- 
 
 
 

NAZIV PODJETJA 
 
 
 

GSM 

Ime in priimek udeleženca 
 
 
 

e-naslov 

Sedež 
 
 
 

Davčna številka 

Dejavnost 
 
 
 

Datum, podpis in žig 
 
 
 
 

 


