Preden začnete izpolnjevati zahtevek, si oglejte
NAVODILA ZA IZPOLNJEVANJE IN POSREDOVANJE OBRAZCA!!!
	ZAHTEVEK ZA DOSTOP DO SPLETNE APLIKACIJE OPPrA – Z7
	Številka:
	     


OPPrA - spletna aplikacija za poročanje o sprejetih proračunih in realizaciji za občine
	Vrsta zahtevka:
	 FORMCHECKBOX 

	nov uporabnik,
	 FORMCHECKBOX 

	ukinitev uporabnika,
	 FORMCHECKBOX 

	sprememba gesla


	Šifra in naziv občine:
	      
	     


	Naslov:
	     


	Ime in priimek uporabnika:
	     
	Funkcija:
	     


	Telefon:
	     
	Telefaks:
	     
	
	
	


	Elektronski naslov:
	     
	Uporabniško ime*:
	     


*navedite uporabniško ime, če ste že uporabnik aplikacije OPPrA
	Lokacija*:
	     


*navedite naslov delovnega mesta samo v primeru, kadar naslov organizacijske enote ni enak naslovu vašega delovnega mesta

1.
	Ali je vaša občina vključena v omrežje HKOM (Hitro Komunikacijsko Omrežje državnih organov)?

	DA
	NE

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 



2.
	Če je odgovor na prvo vprašanje "DA", opredelite še vrsto vključitve v omrežje HKOM?

	a) Dostop do omrežja HKOM preko privatno upravljanega 
zakupljenega voda.
	 FORMCHECKBOX 


	b) Dostop do omrežja HKOM preko javne širokopasovne 
povezave (ADSL, VDSL, Kabelski internet).
	 FORMCHECKBOX 


	c) VPN (privatno podatkovno omrežje) dostop z uporabo 
programske opreme in močnega sredstva identifikacije 
(SecureID kartica).
	 FORMCHECKBOX 



	Župan ali pooblaščena odgovorna oseba
	     
	Datum
	    
	Podpis
	

	
	
	
	
	Žig
	


	Izpolni Ministrstvo za finance:           Uporabniško ime:  _____________________       
Geslo: _________________

	
	
	
	
	
	

	Izvedel administrator sistema
	     
	Datum
	     
	Podpis
	

	Izvedel administrator aplikacije
	     
	Datum
	     
	Podpis
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