
Planinsko društvo Celje Matica 
Alpinistični odsek  
Stanetova 20, 3000 Celje 

 
 

PRIJAVNICA NA TEČAJ VARNEGA GIBANJA V GORAH  
 
Ime in priimek:  _______________________________________________________________________ 

Naslov in kraj stalnega bivališča: _________________________________________________________  

____________________________________________________________________________________  

Rojen/a __________________________________ v _________________________________________ 

EMŠO: _____________________________________________________________________________  

Mobilni telefon št.: ____________________________________________________________________ 

Elektronska pošta: ____________________________________________________________________  

 
Kraj:  Datum:  Podpis: 

 
 
IZJAVA O PSIHOFIZIČNI  PRIPRAVLJENOSTI  KANDIDATA  

 
Spodaj podpisani (ime in priimek) _______________________________, rojen(-a) _______________, v 

_______________, stanujoč(-a) (stalni naslov) ____________________________________ izjavljam, da 

sem primerno psihofizično pripravljen(-a) za aktivnosti, ki se bodo izvajale v okviru TEČAJA VARNEGA 

GIBANJA V GORAH, ki ga organizira Alpinistični odsek PD Celje Matica, ter nimam nobene bolezni, ki bi 

lahko ogrožala mojo osebno varnost in s tem posredno tudi varnost drugih udeležencev tečaja. 

 
Kraj:  Datum:  Podpis:  

 
 
IZJAVA O ODGOVORNOSTI ob vpisu v TEČAJ VARNEGA GIBANJA V GORAH 
 
Spodaj podpisani(-a) (ime in priimek) _____________________________,  rojen (-a) _______________, 

v _______________, stanujoč(-a) (stalni naslov) ________________________________________ 

izjavljam, da se v TEČAJ VARNEGA GIBANJA V GORAH vpisujem na lastno odgovornost. 

 
Kraj:  Datum:  Podpis:  


