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Izobraževalni program 
OSNOVNOŠOLSKO IZOBRAŽEVANJE 

             

 

ODJAVA 

  
□ zajtrka od ___________ dalje  
□ malice od __________ dalje 
□ kosila od ___________ dalje 
□ popoldanske malice od ___________ dalje  
 

 

 
 
Datum: ____________________   Podpis vlagatelja:__________________________ 
_________________________________________________________________________________________ 
 
 
 
 
 


