
 
 

 

 

ODJAVA OD ŠOLSKE PREHRANE 

ZA TEKOČE ŠOLSKO LETO 

 
Ime in priimek dijaka_inje: __________________________________________ 

Letnik in oddelek: _________________________________________________ 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

S podpisom potrjujem, da so z mojo odločitvijo seznanjeni tudi moji starši. 

 
Datum: ______________________________ 

Podpis dijaka_inje: _____________________ 

 

_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  
[izpolni računovodstvo] 

 

 

                 Potrjujem prejem odjave dijaške prehrane dne _____________________ . 

                                                                  Podpis: ______________________ 

 

Podpisani_a dijak_inja 

se ODJAVLJAM od šolske malice 

za tekoče šolsko leto. 

 
 


