
 
 

VLOGA ZA UKINITEV DIREKTNE OBREMENITVE – TRAJNIKA 
 

 
Podpisani (ime in priimek) 1         
       Ime in priimek plačnika 
 

Ime in Priimek otroka:  1a         
       Ime in priimek otroka 

 
Naslov:    2         
             Ulica in hišna številka plačnika 

 
    3          
      Poštna številka   Kraj 

 
    4         
        Država 
 

Datum, kraj in država rojstva: 5         
                 Datum, kraj in država rojstva plačnika 

 
Številka vašega TRR:  6         
       (npr: SI56 1234   5678  9123  456) 

 
    7      

SWIFT oz. BIC koda: 

 
Pooblaščam upnika: 
 
 VRTEC BORISA PEČETA MARIBOR 
 Tomšičeva ulica 32 
 2000 Maribor 
 
da ukine direktno obremenitev (SDD), ki je bila do danes odprta za plačevanje mesečne obveznosti - 
oskrbnine otroka. 
 
 
 
 
Kraj, datum:      Podpis imetnika BA kartice osebnega računa: 
 
__________________     _____________________________________ 
 
 
 
 
_________________________________________________________________________________ 
Vljudno vas naprošamo, da nam izpolnjeno in podpisano vlogo posredujete po pošti, e-pošti ali prinesete 
osebno v času uradnih ur na naslov:  
 
VRTEC BORISA PEČETA MARIBOR 
Tomšičeva ulica 32 
2000  MARIBOR 


