
VLOGA  ZA DENARNO POMOČ IZ ŠOLSKEGA  SKLADA I. OSNOVNE ŠOLE CELJE 

 

Šolsko leto:  __________________ 

 

Spodaj podpisani/a: _________________________________________________________, 

naslov prebivališča:  ________________________________________________________, 

prosim, da mojemu otroku ____________________________________________________, 

ki v  šolskem letu ______/______ obiskuje ________   razred I. osnovne šole Celje, 

omogočite znižano plačilo  za: 

____________________________________________________________________. 

Zaradi socialne stiske ne zmorem poravnati celotnega prispevka za zgoraj navedeno 

dejavnost. 

Tej vlogi prilagam: 

- Odločbo o denarni socialni pomoči, ki jo je izdal CSD ___________   dne ___________ 

 

- Odločbo o otroškem dodatku, ki jo je izdal CSD _____________   dne_____________ 

 

- Potrdilo o brezposelnosti. 

 

 

Pripombe: 

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________ 

 

 

Kraj in datum:       Podpis staršev  

____________________     ali zakonitega zastopnika: 


