
Osnovna šola Elvire Vatovec Prade 
Scuola Elementare Elvira Vatovec Prade 

                                                  Pobeška cesta 52, 6000 Koper                                                                                                                                
Tel.: 05/611 50 31       

e-mail: o-prade.kp@guest.arnes.si 

 

VPISNI LIST – SV. ANTON 

Šol. leto 2024/2025 

 

Ime in priimek otroka _____________________________________, 

v šolskem letu 2024/2025 učenec/ka ___________ razreda. 

 

Svojega otroka želim vpisati v JUTRANJE VARSTVO od 6.30 do 8.00 ure. 

 

                                          DA                                    NE   

                 

                  ura prihoda v šolo ______ 

 

 

 

VPISNI LIST – SV. ANTON 

Šol. leto 2024/2025 

 

Ime in priimek otroka _____________________________________, 

v šolskem letu 2024/2025 učenec/ka ___________ razreda. 

 

Svojega otroka želim vpisati v PODALJŠANO BIVANJE od 11.30 do 16.30 ure. 

 

DA        NE 

 

Učenec/ka bo predvidoma v podaljšanem bivanju:  

   

 ponedeljek torek sreda četrtek petek 

do ure      

                                                                                     

Sv. Anton, ____________                        Podpis staršev : ______________ 

 

 

Kontaktni podatki osebe, ki bo otroka vpisala: 

ime in priimek ________________________, tel. številka ________________ 

 

- e-naslovi za obvestila: 

ime in priimek ________________________________e-naslov:_____________________________ podpis: 

 
ime in priimek ________________________________e-naslov:_____________________________ podpis: 

mailto:o-prade.kp@guest.arnes.si


Osnovna šola Elvire Vatovec Prade 
Scuola Elementare Elvira Vatovec Prade 

                                                  Pobeška cesta 52, 6000 Koper                                                                                                                                
Tel.: 05/611 50 31       

e-mail: o-prade.kp@guest.arnes.si 

 

VPISNI LIST – PRADE 

Šol. leto 2024/2025 

 

Ime in priimek otroka _____________________________________, 

v šolskem letu 2024/2025 učenec/ka ___________ razreda. 

 

Svojega otroka želim vpisati v JUTRANJE VARSTVO od 6.30 do 8.20 ure. 

 

                                          DA                                    NE   

                 

                  ura prihoda v šolo ______ 

 

 

 

VPISNI LIST – PRADE 

Šol. leto 2024/2025 

 

Ime in priimek otroka _____________________________________, 

v šolskem letu 2024/2025 učenec/ka ___________ razreda. 

 

Svojega otroka želim vpisati v PODALJŠANO BIVANJE od 11.50 do 16.30 ure. 

 

DA        NE 

 

Učenec/ka bo predvidoma v podaljšanem bivanju:  

   

 ponedeljek torek sreda četrtek petek 

do ure      

                                                                                     

Prade , ____________                                Podpis staršev : ______________ 

 

 

Kontaktni podatki osebe, ki bo otroka vpisala: 

ime in priimek ________________________, tel. številka ________________ 

 

- e-naslovi za obvestila: 

ime in priimek ________________________________e-naslov:_____________________________ podpis: 

 
ime in priimek ________________________________e-naslov:_____________________________ podpis: 

mailto:o-prade.kp@guest.arnes.si

