
Občini Dolina
Urad za šole
Dolina, 270
34018 S. Dorligo / Dolina (TS)

ODPOVED OBISKOVANJA 
ŠPORTNEGA/TRADICIONALNEGA POLETNEGA CENTRA 2010

Podpisani/a  (oskrbnik/ca otroka):

PRIIMEK ____________________________________ IME __________________________________ ,

bivajoč v _________________________________________________________ Pokr. ______________

v ulici ____________________________________________ št. _________ poštna št. _______________

davčna številka

tel.dom ____________________ tel.delo ____________________ prenosni tel. ____________________ ,

,

SE ODPOVEM
obiskovanju športnega/tradicionalnega poletnega centra  mladoletnika/ce:

PRIIMEK __________________________________ IME ____________________________________ ,

rojene/ga v __________________________________  Pokr.. __________  dne ____________________ ,

bivajoče/ga v ______________________________________________________ Pokr. ______________

v ulici ____________________________________________ št. _________ poštna št. ______________ ,

ki obiskuje ______ razred vrtca/osnovne/nižje srednje šole  ______________________________ ,

v sledečem poletnem obdobju:

NOGOMETNI  /  ODBOJKARSKI  /  KOŠARKARSKI  KAMP v  Občinskem  športnem  centru  S. 
Klabjana v Dolini (za otroke od 6. do 14. leta starosti): 

□  21/06/2010 – 25/06/2010                  □  28/06/2010 – 2/07/2010                      

TRADICIONALNI POLETNI CENTER v prostorih osnovne šole P. Voranca v Dolini (za otroke od 3. 
do 11. leta starosti): 

□  5/07/2010 – 9/07/2010                     □  12/07/2010 – 16/07/2010                      

□  19/07/2010 – 23/07/2010                  □  26/07/2010 – 30/07/2010                      

                



IZ SLEDEČEGA RAZLOGA
(Opozorilo: priložiti je treba morebitno dokumentacijo z utemeljitvijo  odpovedi/zdravstveno potrdilo): 

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

V ta namen izjavljam, da sem seznanjen s kaznimi, ki jih določajo kazenski zakonik in posebni zakoni v  
primeru  lažnih  izjav  in  predložitve  ter  uporabe  lažnih  aktov  in  nepravilnih  podatkov  (76.  člen  O.D.O. 
445/2000), 

IZJAVLJAM, da sem seznanjen, 
da v smislu določil občinskih sklepom št. 57/g z dne 3.05.2010 in 60/g z dne 11.05.2010,:

• delež povračila v slučaju odpovedi storitvi znaša € 70,00# za vsak teden ne-obiskovanja tradicionalnega   
poletnega centra in, sorazmerno, EURO 50,00# za vsak teden ne-obiskovanja športnega centra;

• Prošnjo za povračilo se bo sprejelo, pod pogojem,  da se izjavo o odpovedi takoj predloži šolskemu uradu, 
v pisni obliki in zaradi hudih in dokazanih razlogov, da se lahko omogoči obiskovanje centra drugemu 
prositelju na čakalni lestvici. Se ne povrne stroškov za morebitne posamezne dneve ne-obiskovanja;

• V slučaju dolgotrajne odsotnosti  zaradi hudih zdravstvenih težav, je potrebno prošnjam za povračilo 
priloložiti ustrezno zdravstveno dokumentacijo.

PROSIM torej,
za povračilo že plačanega zneska za obiskovanje v zgoraj navedenem obdobju, ki se ga bo izplačalo na sledeči 
način (prečrtajte izbrani način):

□ 1. kreditiranje na tekoči račun vpisan na _____________________________________________
                 (navedite osebo,ki je mladoletnika/co vpisala v poletni center)

□  bančni         □  poštni
Bančni/poštni zavod _________________________________________________

Agencija ali Podružnica ________________________________________________

KODA IBAN (27 obveznih znakov)

DRŽAVA
CIN 

EVROPA
CIN ABI CAB ŠTEVILKA RAČUNA

□ 2. z neprenosnim krožnim čekom, naslovljenim na 
________________________________________________________
                 (navedite osebo,ki je mladoletnika/co vpisala v poletni center)

□ 3. preko blagajne na okencu Zakladnice (Zadružna Kraška Banka – Agencija v Dolini, Obrtna cona 

507/13) s pobotnico na ime osebe, ki je maadoletnika/co vpisala v poletni center. V primeru, da se želi 



pooblastiti drugo osebo, je treba predložiti ustrezno pooblastilo z anagrafskimi podatki in davčno kodo 

pooblaščenca, kateremu je priložen veljavni osebni dokument pooblastitelja.

Opomba: ni stroškov v breme koristnika, z izjemo kolka, če je potreben v smislu O.P.R. št. 642/1972 in poznejših  

sprememb, v višini € 1,81 za zneske, ki so višji od € 77,47.

Datum  ______________                                        Podpis  ____________________________________

Opomba: PRILOŽITI  fotokopijo veljavnega osebnega dokumenta izjavitelja.

- o -

Občina Dolina
Obvestilo v smislu 13. člena Zd.O. št. 196 z dne 30-06-2003

 Obvarovanje osebnih podatkov

Zgoraj omenjeni podatki in podatki, ki so navedeni v priloženi dokumentaciji, so potrebni na podlagi veljavnih 
zakonskih  določil  za  vložitev  zadevne  prošnje  in  bodo  obdelani,  tudi  v  informacijski  obliki,  samo  v  ta  namen. 
Predložitev podatkov je  obvezna za pravilno izvajanje postopka in brez vseh podatkov se postopek ne začne.  Za  
podatke je odgovorna Občina Dolina, odgovorna oseba za postopek pa je Odgovorni O.P. Izobraževanje in šolske 
storitve, dr. Igor Giacomini. 

Podatke bodo obdelali uslužbenci omenjene službe, sporočeni pa bodo tudi osebkom, ki bodo upravljali poletne 
centre, in morebiti drugim ustanovam in/ali javnim osebam za izpolnitve in obveze predvidene po zakonu, v mejah ki  
jih le-ta določa in v spoštovanju splošnih načel prozornosti, korektnosti in zadržanosti. Podpisnik ima pravico, da se 
poslužuje določil 7. člena Zd.O. št. 196/2003 (sprememba, posodabljanje, izbris podatkov, itd.).

Datum  _______________                                       Podpis  ___________________________________


