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NAJBOLJŠI ŠPORTNIK 
Vloga za pridobitev naziva najboljši športnik/ca 

 

Podatki o učencu in njegovih starših oziroma skrbnikih 
Ime in priimek učenca:  Datum rojstva:  

Ime in priimek očeta:  

Ime in priimek matere:  

Naslov stalnega prebivališča:  

Razred:  

Ime razrednika:  

 

Podatki o društvu oziroma klubu 
Ime:  

Naslov:  

Ime in priimek predsednika:  

 

Podatki o trenerju 
Ime in priimek:  

Naslov:  

Strokovni naziv:  

Telefonska številka:  

 

Najboljši rezultati 
 

 

 

 

 

 

Iz navedenih podatkov naj bo 
razvidno: 
- doseženo mesto, 

- ime tekmovanja,  

- raven tekmovanja, 

- datum tekmovanja. 

 
 
Trener in predsednik društva s svojim podpisom jamčita, da so navedeni podatki, ki se nanašajo na dosežke, pravilni in verodostojni! 

 

 

 

 

 

 

 

 

Datum:___________________ 
 
 

Podpis trenerja/predsednika 
društva/kluba: 

Uradni žig društva/kluba 
 

Podpis staršev: 

 

 

_________________________ 

 

 
 

MP 

 

 

____________________________ 

 


