
ODHOD OTROK  IZ POČITNIŠKEGA VARSTVA  
   

   IME IN PRIIMEK OTROKA:___________________________________ 

• Kako bo otrok odhajal domov, obkrožite: 
 

a. v spremstvu ___________________________________ 
b. sam (otrok star 10 let) 

c. sam (otrok star manj kot 10 let; soglašam, da je pot domov varna) 

d. v primeru, da ste starši ločeni, napišite, kdo lahko prevzame 
otroka ter kakršnekoli omejitve (prepoved približevanja): 

____________________________________________ 
 
 
Kraj in datum:____________  Podpis:____________ 
 
 
 
 
 
 


