
OBRAZEC ŠT. 3 
 

Za Šolski sklad 
OŠ Oskarja Kovačiča 
Ob dolenjski železnici 48 
1000 Ljubljana 
tel: 01/280 91 11 
e_mail:solski.skladosljok@guest.arnes.si 

 
 
 

VLOGA ZA DODELITEV SREDSTEV IZ ŠOLSKEGA SKLADA 

ZARADI FINANČNE POMOČI učencu (enake možnosti); 
( 2. alineja 2. člena Sklepa o ustanovitvi šolskega sklada zavoda Osnovne šole Oskarja 

Kovačiča z dne 20. 12. 2021) 
 

1. PROSILEC (starši oziroma zakoniti zastopniki) 

 
Ime in priimek prosilca, naslov: 

 

 

Ime in priimek otroka: Oddelek:    
 

2. NAMEN VLOŽITVE VLOGE (ustrezno obkrožite in izpolnite): 

 pomoč pri plačilu tabora ....................................................................................... (naziv, datum) 

 pomoč pri plačilu šole v naravi ............................................................................. (naziv, datum) 

 pomoč pri plačilu dneva dejavnosti ..................................................................... (naziv, datum) 

 drugo:    
 

 

3. VZROKI NEZMOŽNOSTI PLAČILA – učenec je iz socialno manj vzpodbudnega okolja in 

mu je priznana pravica do subvencije za malico v najvišjem deležu od cene malice. 

Starši/ skrbniki ne zmoremo plačila stroška. 

4. POSEBNE OKOLIŠČINE: V družini so po pravnomočni odločbi o pravici do subvencije za 
malico v najvišjem deležu od cene malice nastale posebne okoliščine, ki niso bile 
predmet odločanja o pravici do subvencije za malico, in sicer: 

 

 

 

 

 

Priloge, če vlagajo predlog starši/ skrbniki: 

- Odločba o otroškem dodatku z dne ……………. 

- Dokazila o drugih posebnih okoliščinah:    
 

Osnovna šola Oskarja Kovačiča 

mailto:solski.skladosljok@guest.arnes.si


POJASNILO: Podatek o subvenciji za malico za učenca v najvišjem deležu od cene malice 
lahko pridobi / prilaga / tudi šolska svetovalna služba iz Evidence CEUVIZ. 

 
 

Kraj in datum: Podpis prosilca: 
 

 

 
 
 
 
 

Šolska svetovalna služba izjavlja, da je po CEUVIZ za šolsko leto ……/….. učencu priznana 
pravica do subvencioniranja malice v najvišjem deležu od cene malice: 

Ime in priimek:    
 

Podpis:    
 

Datum:    


