[image: image1.wmf]
PRIJAVNICA


MODUL: PRIZNAVANJE PREDHODNO PRIDOBLJENEGA ZNANJA


	


Datum: 18. in 19. junij 2009	Kraj: Andragoški center Slovenije 





PODATKI O UDELEŽENCU


Ime in priimek:


Datum in kraj rojstva: 


Stopnja izobrazbe:	V.	 	VI.		VII. ali več 


Vrsta izobrazbe: 


Delo, ki ga opravljate:


Ustanova / podjetje: 


Naslov: 	


Pošta: 


Telefon: 	faks:			el. naslov: 


Pedagoško – andragoška izobrazba: 		da		ne


Izkušnje na področju izobraževanja odraslih: 	let


Dovoljujem uporabo svojih osebnih podatkov pri vodenju evidenc in obdelavi podatkov v skladu z veljavnim Zakonom o varstvu osebnih podatkov.





PLAČNIK KOTIZACIJE


Plačnik kotizacije (organizacija / samoplačnik): 


Davčni zavezanec po Zakonu o davku na dodano vrednost: 	da 	ne	davčna št.:


Naslov in poštna št. plačnika:


Kontaktna oseba: 	tel.: 			faks:


Kotizacijo nakažite na račun ACS: 01100-6030632623 sklic SM 32-225, ki je odprt pri Upravi za javna plačila, najkasneje 5 dni pred začetkom programa. Po končanem programu boste prejeli originalni račun.








Datum: 	Žig in podpis: 








PRIJAVE / ODJAVE





Prijavnico pošljite na :


Andragoški center Slovenije, Šmartinska 134a, 1000 Ljubljana


Tel.: 01 5842 560, Faks: 01 5842 550





Odjavite se lahko najkasneje 3 dni pred začetkom programa. Za kasnejšo odjavo ali neudeležbo na usposabljanju kotizacije ne vračamo. �








