
PRIJAVNICA ZA TABOR 
 

Ime in priimek otroka: _____________________________________________ 

Ulica in hišna številka: _____________________________________________ 

Poštna številka in kraj:_____________________________________________ 

Datum rojstva:___________________________________________________ 

Telefon (doma, GSM staršev):_______________________________________ 

Elektronski naslov: _______________________________________________ 

Reg. št. zdravstvene izkaznice:_________________ _____________________ 

Podpis staršev ali skrbnikov:________________________________________ 

Morebitne zdravstvene ali druge posebnosti: 

_________________________________________________________________

_________________________________________________________________ 

 

Prijavnico lahko pošljete po elektronski pošti na naslov: 

medves.branko@gmail.com ali po pošti na naslov: Medveš Branko, Avsa 22, 

5222 Kobarid.  

Spisek celotne potrebne opreme bodo vsi prijavljeni dobili naknadno po pošti. 
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