
MATIČNI PODATKI O VOZNIKU / VOZNICI
Ime 

Priimek 

PODPIS VOZNIKA / VOZNICE

Podpis mora biti znotraj robov zgornjega okvira, 
izpisan s črnim pisalom debeline 0,5 mm.

Označite polje, ki ustreza vašemu zahtevku:

Nadomestitev izkaznice zaradi:

prvo zaprosilo 

podaljšanje 

izgube odvzema

Zamenjava izkaznice zaradi spremembe:
države stalnega prebivališča 

podatkov v vozniškem dovoljenju 

osebnih podatkov (sprememba imena,  
priimka, naslova) 

kraje 

nepravilnega delovanja/poškodbe

35 mm 

V ta okvir prilepite
svojo fotografijo

45
 m

m
 

Fotografija mora kazati prosilčevo sedanjo podobo.

35 mm 

Datum rojstva D  M L 

Država, ki je izdala  
vozniško dovoljenje 

ŠT
. 

VL
O

G
E VLOGA ZA IZDAJO IZKAZNICE O VOZNIŠKIH KVALIFIKACIJAH

UPRAVNA ENOTA  _____________________________________________________________________________

Datum izdaje D                   M                L 

Naziv organa, ki je izdal vozniško dovoljenje 

Spol  moški  ženski

EMŠO 

Država  

 Številka prejšnje izkaznice (ne pri prvem zaprosilu)

VOZNIŠKO DOVOLJENJE
Številka vozniškega dovoljenja 

Kraj rojstva 

Država rojstva 

Državljanstvo 

Naslov stalnega bivališča: ulica

Hišna številka 

Država 

Začasni naslov oz. naslov, na katerega želite prejemati pošto: ulica
(samo, če se razlikuje od zgornjega)

Hišna številka

Poštna številka

Vlogo oddajte na upravni enoti.

Kraj Poštna številka

Kraj 

* EMŠO je obvezen za državljane Republike Slovenije.
Za tuje državljane, ki v Republiki Sloveniji nimajo določene EMŠO številke, pa ta podatek ni obvezen.



(Izpolni UE): UE____________________ potrjuje podatke o vozniku/-ci _______________________________________________ 

in in ugotavlja da izpolnjuje pogoje za izdajo izkaznice o vozniških kvalifikacijah za kategorije (obkrožite in navedite veljavnost):  

izjava o izgubi, èe gre za izdajo nove izkaznice po izgubi;

dokazila, ki dokazujejo izpolnjevanje pogojev za vpis kvalifikacije (npr. tuje vozniško dovoljenje, certifikat, na vpogled potni list, ...).

Kraj in datum: Podpis: 

Vlagatelj mora poleg tiskovine plačati še upravno takso za vlogo po tarifni št. 1 ZUT in za izdajo odločbe po tarifni št. 3 ZUT.
Podatki o vozniku/-ci, ki jih zbiramo s tem obrazcem, so potrebni za izdajo izkaznice o vozniških kvalifikacijah, ki se glasi na njegovo/njeno ime. 
Te podatke bodo obdelovale naše službe pri upravljanju izkaznic, skladno z zakonodajo pa jih bodo lahko pregledovali tudi nadzorni organi. 
Skladno z Zakonom o varstvu osebnih podatkov imate pravico do vpogleda, prepisa, kopiranja, dopolnitve, popravka, blokiranja in izbrisa osebnih 
podatkov, ki se nanašajo na vas. Upravljavec osebnih podatkov lahko pred vnosom v zbirko osebnih podatkov preveri točnost osebnih podatkov z 
vpogledom v osebni dokument ali drugo ustrezno javno listino posameznika, na katerega se nanašajo. 
Ob predložitvi vloge za izdajo izkaznice morate predložiti tudi dokazilo o plačilu cene za izdajo izkaznice skupaj z davkom na dodano vrednost. 
Če vlagatelj izkaznico ne prevzame po pošti, bo le-ta poslana na upravno enoto, ki je izkaznico izdala.

Plaèani stroški in takse (obkrožite preverjeno):

A. Tiskovina      B. Taksa po tarifni št. 1 ZUT     C. Taksa po tarifni št. 3 ZUT

Žig in podpis uradne osebe UE:

Priložite naslednje dokumente (označite):

veljavnost D

veljavnost D

veljavnost D

veljavnost D

veljavnost D

veljavnost D

veljavnost D

veljavnost D
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M 

M 

M 
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L 

L 

L 

L 

L 

L 

L 

C1 

 C

D1

  D

 C1E 

CE

 D1E

 DE

CETIS OB-015/3

KATEGORIJE, ZA KATERE NAJ SE IZDA IZKAZNICA (označite): 

C1        C        D1       D       C1E       CE       D1E        DE

Izjavljam, da so vsi podatki, ki sem jih navedel/-a v vlogi, resnični, točni in popolni. V primeru prvega zaprosila hkrati izjavljam, da nisem 
imetnik/-ca izkaznice o vozniških kvalifikacijah, izdane v katerikoli državi EU. Izdajatelju izkaznic dovoljujem, da lahko po uradni dolžnosti 
preveri točnost ter, kjer je potrebno, tudi pridobi moje osebne podatke iz uradnih evidenc, ki jih vodijo upravni in drugi državni organi, organi 
lokalnih skupnosti ali nosilci javnih pooblastil. Za svoje izjave prevzemam vso materialno in kazensko odgovornost.

S podpisom te izjave dajem izrecno soglasje za izvajanje vseh opravil, povezanih z obdelavo podatkov, navedenih na vlogi za izdajo izkaznic, in 
podatkov, pridobljenih iz uradnih evidenc, kar obsega tudi pravico do shranjevanja, organiziranja, vpogleda, uporabe in prenosa teh podatkov 
za čas veljavnosti izdane izkaznice in po poteku njene veljavnosti, dokler je to potrebno za dosego namena, zaradi katerega so bili zbrani, 
obdelani in shranjeni.

Prav tako dajem izrecno soglasje za posredovanje osebnih podatkov ustanovam, organom in posameznikom, ki so na podlagi zakona upravičeni 
do njihove pridobitve v Republiki Sloveniji in tujini, zlasti organom za izdajanje izkaznic v katerikoli državi EU. 
Nadalje izjavljam, da sem seznanjen/-a z dejstvom, da se bodo podatki, ki jih bom posredoval/-a, prenašali po Republiki Sloveniji in iznašali 
v tujino tudi prek elektronskih medijev. 
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