
Pišite s tiskanimi črkami! 
POTRDILO O DOHODKU PROSILCA 
 
Priimek in ime ______________________________________ 
 
EMŠO:       Davčna številka: 
 
Skupna delovna doba (v letih) _________ 
 
(obkrožite) OPOMBA: potrdilo izda v oklepaju navedena institucija 
 
A zaposlen   (delodajalec) 
B zasebnik   (Davčna uprava RS) 
C kmet   (Davčna uprava RS) 
D upokojen  (Zavod za pokojninsko in invalidsko zavarovanje) 
E nezaposlen  (Zavod RS za zaposlovanje; v primeru prejemanja denarnega nadomestila  

med brezposelnostjo) 
E/1 nezaposlen  (Center za socialno delo; v primeru prejemanja denarne socialne pomoči) 
F študent   (Študentski servis) 
 
Je pri (naziv)_____________________________________________________________ 
imel skupni neto dohodek (plačo, zavarovalno osnovo, osnovo za odmero davka) 
 
- skupni NETO dohodek od 1.1.2010 do 31.12.2010 __________________ EUR 
- povprečni mesečni neto dohodek   __________________ EUR 
 
 Žig  ___________________________  ____________________ 
   ime in priimek pooblaščene osebe  podpis 
 
Kraj in datum ___________________ 
 
POTRDILO O DOHODKU PROSILČEVEGA ZAKONSKEGA OZIROMA 
ZUNAJZAKONSKEGA PARTNERJA 
 
Priimek in ime ______________________________________ 
 
EMŠO:       Davčna številka: 
 
(obkrožite) OPOMBA: potrdilo izda v oklepaju navedena institucija 
 
A zaposlen   (delodajalec) 
B zasebnik   (Davčna uprava RS) 
C kmet   (Davčna uprava RS) 
D upokojen  (Zavod za pokojninsko in invalidsko zavarovanje) 
E nezaposlen  (Zavod RS za zaposlovanje; v primeru prejemanja denarnega nadomestila  

med brezposelnostjo) 
E/1 nezaposlen  (Center za socialno delo; v primeru prejemanja denarne socialne pomoči) 
F študent   (Študentski servis) 
 
Je pri (naziv)_____________________________________________________________ 
imel skupni neto dohodek (plačo, zavarovalno osnovo, osnovo za odmero davka) 
 
- skupni NETO dohodek od 1.1.2010 do 31.12.2010 __________________ EUR 
- povprečni mesečni neto dohodek   __________________ EUR 
 
 Žig  ___________________________  ____________________ 
   ime in priimek pooblaščene osebe  podpis 
 
Kraj in datum ___________________ 



Pišite s tiskanimi črkami! 
POTRDILO O DOHODKU PROSILČEVEGA DRUGEGA DRUŽINSKEGA ČLANA 
 
Priimek in ime ______________________________________ 
 
EMŠO:       Davčna številka: 
 
(obkrožite) OPOMBA: potrdilo izda v oklepaju navedena institucija 
 
A zaposlen   (delodajalec) 
B zasebnik   (Davčna uprava RS) 
C kmet   (Davčna uprava RS) 
D upokojen  (Zavod za pokojninsko in invalidsko zavarovanje) 
E nezaposlen  (Zavod RS za zaposlovanje; v primeru prejemanja denarnega nadomestila  

med brezposelnostjo) 
E/1 nezaposlen  (Center za socialno delo; v primeru prejemanja denarne socialne pomoči) 
F študent   (Študentski servis) 
 
Je pri (naziv)_____________________________________________________________ 
imel skupni neto dohodek (plačo, zavarovalno osnovo, osnovo za odmero davka) 
 
- skupni NETO dohodek od 1.1.2010 do 31.12.2010 __________________ EUR 
- povprečni mesečni neto dohodek   __________________ EUR 
 
 
 Žig  ___________________________  ____________________ 
   ime in priimek pooblaščene osebe  podpis 
 
Kraj in datum ___________________ 
 
POTRDILO O DOHODKU PROSILČEVEGA DRUGEGA DRUŽINSKEGA ČLANA 
 
Priimek in ime ______________________________________ 
 
EMŠO:       Davčna številka: 
 
(obkrožite) OPOMBA: potrdilo izda v oklepaju navedena institucija 
 
A zaposlen   (delodajalec) 
B zasebnik   (Davčna uprava RS) 
C kmet   (Davčna uprava RS) 
D upokojen  (Zavod za pokojninsko in invalidsko zavarovanje) 
E nezaposlen  (Zavod RS za zaposlovanje; v primeru prejemanja denarnega nadomestila  

med brezposelnostjo) 
E/1 nezaposlen  (Center za socialno delo; v primeru prejemanja denarne socialne pomoči) 
F študent   (Študentski servis) 
 
Je pri (naziv)_____________________________________________________________ 
imel skupni neto dohodek (plačo, zavarovalno osnovo, osnovo za odmero davka) 
 
- skupni NETO dohodek od 1.1.2010 do 31.12.2010 __________________ EUR 
- povprečni mesečni neto dohodek   __________________ EUR 
 
 
 Žig  ___________________________  ____________________ 
   ime in priimek pooblaščene osebe  podpis 
 
Kraj in datum ___________________ 
 


