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URADNI ZAZNAMEK O SPREMEMBI ALI PREKLICU PREHRANE  
(Prosimo, da z velikimi tiskanimi črkami vpišete podatke in ustrezno obkrožite črko pred željeno spremembo.) 

 
 
 

 

Spodaj podpisani __________________________________________________________, 
                                                        (ime in priimek starša oz. zakonitega zastopnika) 
 

za svojega otroka ___________________________, iz ________ razreda želim: 
                                          (ime in priimek učenca) 
 
 
 
 

a) PREKLICATI naročeno vrsto obroka: ____________________, ob dnevih: __________, 
                                                                                                 (malica/kosilo/popoldanska malica)                            (PON, TOR, …) 

od dne: ____________________. 
                               (datum) 
 
 
 
 

b) NAROČITI  naslednjo vrsto obroka: _____________________, ob dnevih:___________, 
                                                                                               (malica/kosilo/popoldanska malica)                            (PON, TOR, …) 

od dne: ____________________. 
                               (datum) 
 

 
Kraj:________________________, Datum:__________ 
                                                                 
                                            
                                                  Podpis starša/skrbnika: _____________________________ 
 
 
 

 
Sprememba začne veljati z naslednjim dnem od prejetja uradnega zaznamka oz. z dnem, ki ga določi oseba, ki je 
podala prijavo/odjavo. 

_________________________________________________________________________________________________ 
 

Prijavo je na šoli prejel/a:_______________________ V Cerkvenjaku, dne ___________________________ 
 
                                                                                                                           Podpis:____________________ 

 
E-mail: os.cerkvenjak@siol.net 

http:/www.o.cerkvenjak.mb.edus.si 

Tel.:  (02) 729-58-40,  (02) 757-51-01 (Vitomarci), fax:(02) 729-58-45, DŠ:43386024 
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