
Obrazec 13: NAČRT/PLAN IN REALIZACIJA USPOSABLJANJA ČEBELARJEV  
 
Leto: _______________________ 
 
TEMA IZOBRAŽEVANJA/ 
USPOSABLJANJA 
 

ORGANIZATOR/
IZVAJALEC 

PREDVIDENI 
ČAS 
(mesec ) 

DATUM 
udeležbe na 
usposabljanju/ 
izobraževanju 
 

Seznanitev s smernicami in 
osnovami HACCP v čebelarstvu 
 

ČZS-JSSČ   

Program Varoza čebel 
 

NVI-ČZS-JSSČ   

Tehnologija pridobivanja medu 
in čebeljih pridelkov 
 

ČZS-JSSČ   

Marketing za čebelarje 
 

ČZS-JSSČ   

 
 

   

 
 

   

 
 

   

 
 

   

 
 

   

 
 

   

 
 

   

 
 

   

 
 

   

 
 

   

 
 

   

Ostala usposabljanja vpiše čebelar sam. 
Podpis:______________________________ 

OPOMBE: 
___________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________ 
Priporočamo, da enkrat letno pripravite načrt usposabljanja! 
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