(izpolni Sola)

Prosnja za vpis v drugo osnovno $olo (1.razred)

Podatki o starsih:

Mati Oce

Ime in priimek: Ime in priimek:
Bivalisce: Bivalisce:
Kontakt: Kontakt:

Spodaj podpisana starsa prosiva, da se najinega otroka,

, rojenega

(ime in priimek otroka) (rojstni datum otroka)
vpide na OS Zbora odposlancev Ko€evje in ne na mati¢no $olo v naem $olskem okolidu

(ime in kraj maticne Sole:

Razlogi za vpis na drugo Solo:

Izjavljava, da so vsi podatki resnicni, tocni in popolni, za kar prevzemava vso odgovornost.

Kraj in datum: Podpis matere:

Podpis oceta:

Prosnjo je potrebno poslati maticni Soli za vas solski okolis in tudi izbrani soli, v katero Zelite

vpisati otroka.



