
 
  

VLOGA ZA ODLOG ŠOLANJA  

Podatki o otroku:   

Ime in priimek:_____________________________________ EMŠO: _________________________   

Rojstni datum: ________________    Kraj in država rojstva:   _______________________________   

Stalni naslov: ______________________________________________________________________   

Začasni naslov: ____________________________________________________________________  

Otrok obiskuje vrtec ________________________________________________________________  

skupino _______________________ .  

   

Podatki o starših:     

  

Ime in priimek  

Naslov  

Tel. št.  
  

Opišite razloge za odlog šolanja:   

___________________________________________________________________________  

___________________________________________________________________________  

___________________________________________________________________________  

___________________________________________________________________________  

___________________________________________________________________________  

________________________________________________________________________   

   

Obvezne priloge (zdravniško mnenje, psihološko poročilo, druga strokovna mnenja …) - 

NAVEDITE:   

___________________________________________________________________________  

___________________________________________________________________________   

   

Datum: _____________________      Podpis staršev:   _________________________________  

mati/skrbnica  oče/skrbnik  

    

    

    

OSNOVNA ŠOLA FRANA METELKA ŠKOCJAN , PODRUŽNICA Bučka    
VRTEC RADOVEDNEŽ ŠKOCJAN                                                                       

Spletna stran:  www.os - skocjan.s i   
E - pošta:  os - skocjan@guest.arnes.si   

                                        
                                         

  
  


