
 

 

 
 

 
 
 
 

 
 
 
V R T E C  J A R Š E 
Rožičeva  ulica 10 
1000 Ljubljana 
Tel.:01/ 58 62 140 
Fax: 01/ 58 62 145 
e-pošta: tajnistvo@vrtec-jarse.si 

 

             

REZERVACIJA 

 

 

Podpisani/a_________________________________________________ 
                                                          (ime in priimek) 
 
želim uveljavljati rezervacijo za otroka ___________________________, 
                                                                                                                        (ime in priimek otroka) 

 
 
iz enote                                   skupina                                vzgojiteljica 
 
___________________________________________________________ 
 
 
Od _______________ do _______________. 
 
 
 
 
 
__________________ 
                   (datum) 

 

                                                                                       

 
____________________________ 

                                                               (Podpis staršev ali zakonitih zastopnikov) 
 
 


