IZJAVA STARSEV O PREZIVLIANJU OTROKA

Podpisani starsi:
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MATI: S A a S k-l;j (ime in priimek)
Rojena __ D4 h M % (949 driavijanka __J nolia

izjavljava, da bova najinemu otroku
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meseéno zagotavljala sredstva za prezivijanje v viSini najmanj 484,88 EUR, in sicer za celoten
€as njegovega Solanja in prebivanja v Republiki Sloveniji v Solskem letu 2024/2025.
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