Srednja Sola Izola
Scuola media Isola

VLOGA ZA IZDAJO DVOJNIKA SPRICEVALA

Priimek in ime:

Rojen (-a):

Stanujoc (-a):

Posta:
Tel. / Gsm:
Elektronski naslov:

Spodaj podpisani/podpisana, prosim za izdajo dvojnikov na priimek in ime
v ¢asu mojega Solanja po programu

, poklic
- 1. letnik Solsko leto
- 2. letnik Solsko leto
- 3.letnik Solsko leto
- 4. letnik Solsko leto
- duplikat spri¢evala o zaklju¢nem izpitu Solsko leto
- duplikat obvestila o zaklju¢nem izpitu Solsko leto
- duplikat spri¢evala o poklicni maturi Solsko leto
- duplikat obvestila o poklicni maturi Solsko leto

Zraven prilagam:

- placilo poloZnice (upravna taksa)
- placilo poloZnice (Srednja Sola Izola)
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