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______________________________ 
naziv vlagatelja  

_______________________________ 
sedež vlagatelja 

_______________________________ 
davčna številka vlagatelja 

_______________________________ 
telefonska številka 

Želim, da mi izdani akt pošljete na: 

 uradni naslov v fizični obliki ali

 elektronski naslov ____________________________________ v digitalni obliki.
(navedite e-naslov)

PRIJAVA NA IZPIT O POZNAVANJU PTUJA Z OKOLICO 

V skladu s 6. členom Odloka o avtotaksi prevozih v Mestni občini Ptuj (Uradni vestnik Mestne občine Ptuj, 

št. 1/12 in 15/14) prijavljamo na izpit o poznavanju Ptuja z okolico naslednje avtotaksi voznike: 

(označite dodatni jezik, ki ga 
 želite imeti na testu) 

1.………………………………………………………………………………             NEMŠKI     ANGLEŠKI 
ime in priimek avtotaksi voznika, naslov, datum in kraj rojstva 

2………………………………………………………………………..          NEMŠKI     ANGLEŠKI 
ime in priimek avtotaksi voznika, naslov, datum in kraj rojstva 

3………………………………………………………………………..          NEMŠKI     ANGLEŠKI 
ime in priimek avtotaksi voznika, naslov, datum in kraj rojstva 

 podpis in žig vlagatelja 

VLOGO IZPOLNITE Z VELIKIMI 
TISKANIMI ČRKAMI
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*Po oddaji prijave na izpit o poznavanju Ptuja z okolico, bo avtotaksi prevozniku, ki prijavlja voznike, s strani 
Oddelka za finance in analitiko poslan račun. Za opravljanje izpita se plačajo stroški v višini 22 evrov neto 
na posameznega voznika. 
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