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PRIJAVA V JUTRANIJE VARSTVO

Spodaj podpisani/podpisana

ime in priimek starsev/skrbnikov

prijavljam svojega otroka

ime in priimek ucenca/uenke
ucenca/ucenko

v jutranje varstvo od ure (najkasneje do 7.45).
razred, oddelek

Prijavo utemeljujem z naslednjim:

Ljubljana,

datum

podpis starsev/skrbnikov

zbornica: 01 520 38 61, 01 520 38 62; svetovalna sluzba: 01 520 38 68, 01 520 38 73; racunovodstvo: 01 520 38 57

davina Stevilka:

si43102913 /stranl



