
 
__________________________________  
(ime in priimek staršev oz. zakonitih zastopnikov) 

__________________________________   
(naslov) 

__________________________________   
(pošta) 

__________________________________   
(telefon) 

__________________________________   
(e-naslov) 

 
 
 

VLOGA STARŠEV ZA PREPIS OTROKA 
V 1. RAZRED OSNOVNE ŠOLE 

 
 
 
 
Moj otrok ___________________________________________________________, rojen _________________,
     (ime in priimek)                         (datum rojstva)  
 

s stalnim bivališčem _____________________________________________________,  
(bivališče) 
 

glede na šolski okoliš spada na  ___________________________________________. 
(ime in sedež osnovne šole)    

 
 
Želim, da obiskuje OSNOVNO ŠOLO SOLKAN. 

 

 
 
 
Razlogi za prepis: 
 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
Datum: ___________________ 
 

__________________________________ 
          (podpis staršev oz. zakonitih zastopnikov) 


