OŠ ŠEMPETER V SAV. DOLINI, Šolska ulica 2, 3311 Šempeter v Savinjski dolini
VLOGA ZA PREPIS OTROKA NA DRUGO ŠOLO
šolsko leto 2024/2025
	PODATKI O OTROKU 

	Ime in priimek otroka:
	

	Bivališče:
	

	Datum in kraj rojstva:
	

	EMŠO:
	

	Razred, ki ga otrok trenutno obiskuje:
	

	PODATKI STARŠIH OZ. ZAKONITIH ZASTOPNIKIH (v nadaljevanju starši)

	PODATKI O STARŠIH - MATI


	Ime in priimek: 

	
	Bivališče: 

	
	Telefonska številka: 

	
	Elektronski naslov: 

	PODATKI O STARŠIH - OČE

	Ime in priimek: 

	
	Bivališče: 

	
	Telefonska številka: 

	
	Elektronski naslov: 

	SOGLASJE ZA PREPIS

	Ime in naslov šole kamor želite prepisati otroka:
	

	Razlog prepisa
	


	S podpisom tega dokumenta prosiva, da z najinim soglasjem uredite prenos vpisne dokumentacije na drugo, zgoraj imenovano šolo.



	Kraj in datum:
	
	
	Podpis staršev:
	


