
OSNOVNA ŠOLA BOŠTANJ 

Boštanj 54 a 

          8294 Boštanj 
_______________________________________________________________________________________________ 

 

 
 
Šolski sklad OŠ Boštanj 
 
 

VLOGA ZA DODELITEV SREDSTEV IZ ŠOLSKEGA SKLADA 
 
 
Podpisani/a ___________________________________________________________, 
                                    (oče, mati ali zakoniti zastopnik otroka) 
 
naslov prebivališča ______________________________________________________ 
 
- za mojega otroka _____________________________, učenca/ko ______ razreda; 
- za mojega otroka _____________________________, učenca/ko ______ razreda; 
- za mojega otroka _____________________________, učenca/ko ______ razreda; 
 
vlagam vlogo (ustrezno navedi): 
 
za dodelitev sredstev za subvencioniranje: 
 
a) šola v naravi  
 
b) drugo (dopišite)___________________, ki bo potekal/a 
 
v času od _________ do ___________ v/na _________________________________, 
 
ker zaradi socialnega položaja, trenutnih razmer oz. osebnih okoliščin ne zmoremo 
 
v celoti plačati prispevka za to dejavnost. 
 
Število družinskih članov: _______ 
 
 
 
Prošnjo dodatno utemeljujem/va z naslednjimi okoliščinami:  
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________  
 
 
  

Tel.    07/81 63 152  - ravnateljica 

          07/81 63 150  - tajništvo 

E - pošta:    tajnistvo@os-bostanj.si 

Spletna stran: http://os-bostanj.si 

http://os-bostanj.si/


Prilagam/va naslednje dokumente : 
 
a) fotokopijo zadnje odločbe o denarni socialni pomoči  

b) fotokopijo zadnje odločbe o otroškem dodatku  

c) potrdilo o brezposelnosti in potrdilo o višini denarnega nadomestila za čas 
brezposelnosti izdano s strani Zavoda Republike Slovenije za zaposlovanje, v kolikor je 
kateri od staršev brezposelna oseba ali izjava starša, ki ni zaposlen, da je brez lastnih 
dohodkov, ki bi vplivali na socialno stanje družine; 

d) potrdilo o zdravstvenem stanju izdano s strani osebnega zdravnika ali zdravniške 
komisije, če je v družini dolgotrajnejša bolezen 

 

 
 Izjava:  
 
Podpisani/a soglašam/va, da Šolska svetovalna služba za potrebe reševanja te vloge iz 
evidence podatkov, ki jih o učencu, našem otroku, zbira v skladu s 95. členom Zakona o 
osnovni šoli, na prošnjo upravnega odbora šolskega sklada posreduje upravnemu 
odboru Šolskega sklada podatke o zgoraj navedenem učencu/ki in družinskih članih za 
ugotavljanje upravičenosti do sredstev, in sicer podatke:  
 
- fotokopijo zadnje odločbe o denarni socialni pomoči,  

- fotokopijo zadnje odločbe o otroškem dodatku.  
 
Spodaj podpisani/a: 

• dovoljujem, da lahko šola – upravni odbor šolskega sklada uporabi podatke iz 

prilog za namen dodelitve sredstev za subvencioniranje dejavnosti, ki jo 

predlagam. 

• se obvezujem, da bom šoli – upravnemu odboru šolskega sklada nemudoma 

sporočil/a vsako spremembo, ki bi vplivala na upravičenost do subvencioniranja. 

 
Želim še sporočiti: 
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________  
 
 
 
 
 
 
Datum:________________ 

Podpis staršev 
ali zakonitega zastopnika: 

_________________________ 
 
 

 


