
 
Vrtec Krkine lučke pri OŠ Vavta vas 

 

 

ZAČASNI IZPIS                                    ta del obdržijo starši  
 

Prejeli smo izjavo o uveljavitvi začasnega izpisa (rezervacije) v času poletnih mesecev (od 1. 6. do 30. 9. ) v 

skladu s sklepom Občinskega sveta občine Straža o določitvi cen programov in rezervacij v javnem vrtcu 

Krkine lučke pri OŠ Vavta vas z dne 19. 7. 2019 in s Pravilnikom o pogojih in kriterijih ter postopku sprejema 

otrok v vrtec Krkine lučke pri osnovni šoli Vavta vas z dne 19. 5. 2019.  

Izpis je možen za najmanj 1 mesec in največ za 2 meseca. Izjavo za začasni izpis je potrebno oddati najmanj 

15 dni pred predvidenim prvim dnem odsotnosti. Rezervacija velja samo za najstarejšega otroka, če sta v 

vrtec hkrati vključena dva ali več otrok iste družine.  
  

Izjavo smo prejeli za otroka _______________________________________________________________________________, 

rojenega ______________________________, ki je vključen v skupino ___________________________________________ 

 vrtca Krkine lučke pri OŠ Vavta vas za čas od ______________________________ (prvi dan odsotnosti)  

do vključno ______________________________.  

 

Vavta vas,______________________________                                                   Izjavo sprejela: ______________________________  

 _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ __ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  _ _ _ __  

ta del obdrži vrtec  

ZAČASNI IZPIS 
  

Ime in priimek staršev: __________________________________________________________________________________ 

 

Spodaj podpisana _________________________________________________________ izjavljava, da želiva 

uveljavljati začasni izpis iz skupine ___________________________________ za otroka 

_______________________________________, ki je vključen v vrtec Krkine lučke pri OŠ Vavta vas in sicer za 

obdobje od _________________________ (prvi dan odsotnosti) do vključno _________________________.  

 

Vavta vas, _____________________________                                      Podpis staršev: ______________________________                                                         

______________________________   

Izjavo sprejela: ______________________________ 


