
 
 

VLOGA ZA ZNIŽANJE PLAČILA VRTCA  

ZARADI ODSOTNOSTI OTROKA IZ ZDRAVSTVENIH RAZLOGOV 
 

Vlagatelj (ime in 

priimek): 
 

Naslov:  

Otrok:  

Naziv vrtca: Vrtec Borovnica oz: _________________________________ 

Oddelek vrtca:  

 

na podlagi 6. točke 3. člena in 10. člena Pravilnika o dodeljevanju enkratne denarne pomoči v 

občini Borovnica (Uradni list RS, št. 29/15) 

 

uveljavljam znižano plačilo vrtca (50%) zaradi daljše odsotnosti otroka iz vrtca iz 

zdravstvenih razlogov. 

 

Prvi dan odsotnosti Zadnji dan odsotnosti 

  

 

Kraj in datum:       Podpis vlagatelja: 

 

_______________________________     ____________________________                             

 
Obvezna priloga: 

 

- zdravniško potrdilo o zdravstveni odsotnosti otroka 

 

Takse oproščeno po 13. točki 28. člena Zakona o upravnih taksah (ZUT-UPB5, Ur. l. RS, št. 

106/10, 14/15 – ZUUJFO, 84/15 – ZZeIP in 32/16, 30/18 – ZKZaš in 189/20 – ZFRO) 
 

 

 
Rok za uveljavljanje pravice: 15 dni po zaključku odsotnosti zaradi bolezni. 

 

Pogoji za upravičenost do znižanega plačila: 

 

- stalno prebivališče starša in otroka v Občini Borovnica; 

- otrok je zaradi bolezni odsoten iz vrtca neprekinjeno najmanj 20 zaporednih delovnih dni; 

- uveljavljanje največ enkrat letno v skupnem trajanju 60 delovnih dni.  

 


