[bookmark: DDE_LINK2][bookmark: DDE_LINK5]VLOGA ZA ZAPOSLITEV

Prijava na delovno mesto TAJNICA KOMISIJE V-I (m/ž) na Komisiji za preprečevanje korupcije za nedoločen čas s polnim delovnim časom (šifra šifra DM 22085, šifra DM po ZSTSPJS C085062) 

Številka javne objave: 10080-11/2025

1) Osebni podatki:
	Priimek:
	[bookmark: Text1]     

	Ime:
	[bookmark: Text2]     

	Datum rojstva:
	[bookmark: Text5]     

	Državljanstvo/-va:
	[bookmark: Text6]     



	Naslov: (ulica, številka, poštna številka, kraj)
[bookmark: Text7]     



	Naslov na katerega želite, da vam pošiljamo pošto (če je drugačen od naslova stalnega prebivališča): 
(ulica, številka, poštna številka, kraj)
[bookmark: Text8]     



	Telefonska številka:
	     

	Elektronski naslov:
	     



2) Prejšnje zaposlitve
(Prosimo navedite vse svoje prejšnje zaposlitve v kronološkem vrstnem redu od trenutne (zadnje) do prve)
	Trenutna oz. zadnja zaposlitev

	Naziv in naslov delodajalca:
[bookmark: Text16]     
	Obdobje zaposlitve:

	
	Od (mesec/leto):                               Do (mesec/leto):
[bookmark: Text17][bookmark: Text18][bookmark: Text19][bookmark: Text20]      /                                                /      
[bookmark: Text21]skupaj (let / mesecev):      


	[bookmark: Text22]Naziv delovnega mesta/uradniški naziv:       

	[bookmark: Besedilo2]Zahtevana stopnja izobrazbe:      

	Opis del in nalog:      






	[bookmark: Text25]Dolžina odpovednega roka:       



	Prejšnja zaposlitev

	Naziv in naslov delodajalca:
     
	Obdobje zaposlitve:

	
	Od (mesec/leto):                               Do (mesec/leto):
       /                                                /      
skupaj (let / mesecev):      

	Naziv delovnega mesta/uradniški naziv:      

	[bookmark: Besedilo1]Zahtevana stopnja izobrazbe:      

	Opis del in nalog:       








Opomba: Prosimo dodajte polja po potrebi.

3) Izobrazba
Prosimo, da izpolnite podatke o vseh stopnjah izobrazbe, ki ste jih pridobili (če ste posamezno stopnjo izobrazbe pridobili v okviru bolonjskega študija le-to navedite):
	 
	Naziv šole
	Smer

	1
	      
	      

	2
	      
	      

	3
	      
	      

	4
	      
	      

	5
	      
	      



4) Funkcionalna znanja:
a) opravljeni izpiti in znanja
	 
	Izpit
	Ustrezno označi
	Datum

	1
	 dovoljenje za dostop do tajnih podatkov stopnje tajnosti TAJNO
	DA       NE
	      

	2
	
	
	      

	3
	     
	      

	4
	     
	      



b) Delo z računalnikom
	
	osnovno
	srednje
	odlično

	Word
	[bookmark: Check18]       |_|
	[bookmark: Check19]       |_|
	[bookmark: Check20]       |_|

	Excel
	       |_|
	       |_|
	       |_|

	Access
	       |_|
	       |_|
	       |_|

	Power Point
	       |_|
	       |_|
	       |_|

	Lotus Notes
	       |_|
	       |_|
	       |_|

	SPIS-1.45
	       |_|
	       |_|
	       |_|

	Drugo:      
	       |_|
	       |_|
	       |_|



c) Znanje tujih jezikov: 
	Jezik
	tekoče
	dobro
	osnovno

	     
	[bookmark: Check15]|_|
	[bookmark: Check16]|_|
	[bookmark: Check17]|_|

	[bookmark: Text13]     
	|_|
	|_|
	|_|

	[bookmark: Text14]     
	|_|
	|_|
	|_|

	[bookmark: Text15]     
	|_|
	|_|
	|_|





IZJAVA O IZPOLNJEVANJU POGOJEV
[bookmark: Besedilo3]Podpisani/-a:     
	Ime in priimek:
	     

	Prejšnji priimek:
	     

	Datum rojstva:
	     
	Kraj rojstva:
	     

	Občina rojstva:
	     
	Država rojstva:
	     

	EMŠO:
	     

	Državljanstvo:
	     

	Stalno prebivališče
	

	Ulica in hišna številka:
	

	Poštna številka in pošta:
	

	Začasno prebivališče
	

	Ulica in hišna številka:
	

	Poštna številka in pošta:
	

	Podatki o zadnji pridobljeni izobrazbi (potrebno je priložiti kopijo potrdila)

	Ime in sedež šole:
	     

	
	     

	Naziv strokovne izobrazbe:
	     

	Bolonjski študij (obkrožite):

	DA         NE

	Številka zaključnega spričevala:
	     

	Datum zaključka:
	     



izjavljam, da:
· izpolnjujem vse formalne pogoje za zasedbo delovnega mesta za katerega kandidiram, vključno z znanjem angleškega oziroma nemškega jezika;
· sem državljan/-ka Republike Slovenije;
· imam znanje uradnega jezika,
· nisem bil/-a pravnomočno obsojen/-a zaradi naklepnega kaznivega dejanja, ki se preganja po uradni dolžnosti, in nisem bil/-a obsojena na nepogojno kazen zapora v trajanju več kot šest mesecev;
· zoper mene ni vložena pravnomočna obtožnica zaradi naklepnega kaznivega dejanja, ki se preganja po uradni dolžnosti;
· soglašam s psihološkim testiranjem ter posredovanjem obrazca »vloga za zaposlitev« ter njegovih prilog izvajalcu psihološkega testiranja,
· za preverjanje pogojev za zaposlitev, dovoljujem Komisiji za preprečevanje korupcije pridobitev zgoraj navedenih podatkov iz uradnih evidenc.

	Kraj in datum:
	
	
	

	
	
	
	(podpis)




IZJAVA O VARNOSTNEM PREVERJANJU


Podpisani/-a: 
	Ime in priimek:
	

	Prejšnji priimek:
	

	Datum rojstva:
	
	Kraj rojstva:
	

	Občina rojstva:
	
	Država rojstva:
	

	EMŠO:
	

	Državljanstvo:
	




soglašam s tem, da Komisija za preprečevanje korupcije opravi varnostno preverjanje za dostop do tajnih podatkov stopnje »TAJNO« v skladu z Zakonom o tajnih podatkih (Uradni list RS, št. 50/06 – uradno prečiščeno besedilo in 9/10, 60/11 in 8/20).





	Kraj in datum:
	
	
	

	
	
	
	(podpis)






