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  REPUBLIKA SLOVENIJA 

    MINISTRSTVO ZA NOTRANJE ZADEVE 
    P O L I C I J A 

     
    

Šifra:     
Datum:  
 

CENTER ZA SOCIALNO DELO 
 
 

OBVESTILO O ZAZNAVI NASILJA V DRUŽINI 
 
 
1. POLICIJSKA ENOTA:______________________________________________________ 
 
 
2. POLICIST/KONTAKTNA OSEBA:____________________________________________ 
 
 
3. ČAS ZAZNAVE/SPREJEMA PRIJAVE:________________________________________ 
 
4. OSNOVNI PODATKI O UDELEŽENIH: 
4.1 PRIJAVITELJ: (ime in priimek oz. naziv organa/organizacije) 

 
4.2 DOMNEVNA ŽRTEV: (ime in priimek, datum rojstva, naslov) 

 
4.3 DOMNEVNI STORILEC: (ime in priimek, datum rojstva, naslov) 

 
 
5. OPIS DEJANJA: 
 
 
 
 
 
 
 
6. MOREBITNE DODATNE INFORMACIJE (o dogajanju v družini, ukrepanju,…): 
 
 
 
 
 
7. PREDLAGAMO SKLIC MULTIDISCIPLINARNEGA TIMA ZA OBRAVNAVANJE 
NASILJA V DRUŽINI (označi z da ali ne):  
 
        PODPIS 




