
………………………………………………………………..                 Šolsko leto…………../…….. 
 
…………………………………………………………………    Izpitni rok: spomladanski
       (ime in sedež šole)              jesenski 

       zimski 
Zaporedna številka zaključnega izpita…………………………                 
 
Številka osebnega lista………………………………………………. 
 

ZAPISNIK 
o zaključnem izpitu 

 

I. Splošni podatki 

 

A.  Podatki o kandidatu – kandidatki 

 
Ime in priimek………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
Naslov stalnega bivališča……………………………………………………………………………………………………….. 
 

Spol              M                Ž           EMŠO   
 
Rojen-a ……………………………………………………….. v kraju………………………………………………………..… 
 
Država ……………………………………………………..…………………………………..……………………………………… 
 
je zaključni izpit opravljal-a od ………………………..….…..…… do ……….………………………………………… 
 
Šolska komisija za zaključni izpit 

Predsednik ŠK ZI: …………………………………………………………………………………………………………………… 

Namestnik: …………………………………………………………………………………………………………………………… 

Član: ……………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Član: ……………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Član: …………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

 
B.  Program, po katerem se je kandidat-ka izobraževal-a 
▪ nižje poklicno izobraževanje  
Ime izobraževalnega programa ………………………………………………………..…………………………………… 
 
▪ srednje poklicno izobraževanje 
Ime izobraževalnega programa …………………………………………………………………………………………….. 
 
Kandidat-ka je opravljal-a:  
▪ zaključni izpit v celoti  
▪ posamezni izpit zaključnega izpita 



II. Potek izpitov 
 

A. Izpit iz slovenščine (italijanščine oziroma madžarščine na narodno mešanem ozemlju)*     
 
Kandidat-ka je opravljal-a izpit: 
▪ prvič 
▪ za izboljšanje ocene 
▪ ponovno 
▪ oproščen opravljanja izpita iz slovenščine (italijanščine oziroma madžarščine na narodno 

mešanem ozemlju). 
 
Pisni izpit, izveden dne __________ 
 
Tema pisnega izpita …………………………………………………………………………………………………………….. 
 

Doseženo število točk pisnega izpita  

   
Šolska izpitna komisija za zaključni izpit 
  
Predsednik ŠIK ZI: ……………………………………………………………………… podpis …………………………... 

Izpraševalec: ……………………………………………………………………………… podpis ……………………………. 

Član: ………………………………………………………………………………………….. podpis ……………………………. 

 
Ustni izpit, izveden dne __________ 
 

Vprašanja: Doseženo število 
točk 

1. 
 
 

 

2. 
 
 

 

3. 
 
 

 

Doseženo število točk ustnega izpita  

  

Skupaj točk (pisni + ustni izpit)  

  

Številčna ocena na izpitu  

 
 
*Izpit iz materinščine opravljajo kandidati v izobraževalnih programih srednjega poklicnega izobraževanja 



B. Izpit iz izdelka oziroma storitve in zagovora 
 
Kandidat-ka je opravljal-a izpit: 
▪ prvič 
▪ za izboljšanje ocene 
▪ ponovno 
 
Šolska izpitna komisija za zaključni izpit 
 
Predsednik ŠIK ZI: ……………………………………………………………………….  podpis …………………………….. 

Izpraševalec: ………………………………………………………………………………  podpis …………………………….. 

Član: …………………………………………………………………………………………… podpis …………………………..... 

Član iz vrst delodajalcev: ……………………………………………………………. podpis …………………………….. 

 
Tema izdelka oziroma storitve …………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Točkovanje praktičnega dela izpita, izvedeno dne: ____________ 

Izdelek oziroma storitev  
Doseženo število 

točk 

Načrtovanje   

Izdelava izdelka oziroma opravljanje storitve   

Projektna dokumentacija   

Doseženo število točk praktičnega dela  

 
Zagovor, izveden dne __________ 
 

Predstavitev izdelka oziroma storitve in vprašanja 
Doseženo število 

točk 

Predstavitev izdelka oziroma storitve 
 

 

1. 

 

 

2. 

 

 

3. 

 

 

Doseženo število točk zagovora  

 

Skupaj točk (izdelek oziroma storitev + zagovor)   

  

Številčna ocena na izpitu  



III.  Sklep 
 
 

A. Kandidat-ka ……………………………………………………………………………………………. je zaključni izpit  

uspešno opravil-a, dosegel-la ………………………………… točk splošnega uspeha in s tem izpolnil-a 

vse obveznosti po izobraževalnem programu……………….……………………………………..…………………. 

……………………………………………………………………………………………………………………………..…………………. 
(vrsta izobraževalnega programa) 

………………………………………………………………………………………………………………………………..………………  
(ime izobraževalnega programa) 

…………………………………………………………………………………………………………………………………..…………… 
(naziv poklicne izobrazbe) 

 

 

B. Kandidat-ka ni opravil-a zaključnega izpita.      
 
 
 

V______________________________, dne __________ 
 

Predsednik šolske komisije za zaključni izpit 
 

………………………………………………………………………. 
 

 

  

C.  Potrjujem prejem spričevala o zaključnem izpitu št. ……………………………………………………… 

 
Potrjujem prejem obvestila o uspehu pri zaključnem izpitu št. …………………………………………….. 
 
 
V______________________________, dne __________ 
 
 

…………………………………………………………………………………… 
                                          (podpis kandidata) 


