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ZAVOD ZA ŠPORT KRANJ           
Partizanska cesta 37 
4000 Kranj 

VLOGA ZA PRIJAVO 
na javni razpis za izbor izvajalcev programa osnovnih gibalnih sposobnosti v 

osnovnih šolah v  
Mestni občini Kranj v šolskem letu 2026/ 2027 

 

Številka vloge:  

Datum prijave:  

 
 
PODATKI PRIJAVITELJA: 
 

Naziv:  

Naslov:  

Poštna št. in kraj:  

Davčna številka:  

Št. poslovnega računa:  

Zavezanec za DDV: DA NE 

Zakoniti zastopnik:  

Tel. št.:  

E-naslov:  

 
 
PODATKI STROKOVNEGA KADRA ZAPOSLENEGA PRI PRIJAVITELJU: 
 
1. strokovni delavec ( osebni podatki): 

Ime in priimek:  

Izobrazba:  

Naslov:  

Poštna št. in kraj:  

Tel. št.:  

E-naslov:  

 
strokovni delavec ( reference): 

Kje in koliko časa 
ste delali s to 
starostno skupino? 

 

* po potrebi reference lahko priložite v prilogi. 
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IZJAVA: 
 
Pod kazensko in materialno odgovornostjo izjavljamo, da so navedeni podatki resnični in smo jih, če bo naročnik to 
zahteval, pripravljeni dokazati s predložitvijo ustreznih listin. 
 
Vlogo za prijavo na javni razpis pošljete na naslov Zavoda za šport Kranj, do 25. 8. 2026 do 12.00 ure. 
 
 
 
Žig in podpis vlagatelja:  


