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VLOGA ZA PREPIS V 1. RAZRED OŠ VAVTA VAS

Spodaj podpisana starša oz. skrbnika otroka ______________________________________________________
prosiva za prepis najinega otroka iz OŠ___________________________________________________, v katere šolski okoliš otrok spada, v 1. razred Osnovne šole Vavta vas. 
 
Kratka obrazložitev razlogov za prepis na OŠ Vavta vas: 
___________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________

Osnovni podatki o otroku: 
Ime in priimek: ________________________________________________         Spol:         M          Ž
Datum rojstva:  _________________________     Kraj rojstva: ________________________________________
Državljanstvo: ___________________________________  EMŠO: _____________________________________
Naslov stalnega prebivališča: ___________________________________________________________________
Naslov začasnega prebivališča: _________________________________________________________________

Podatki o starših: 
                                       mati/skrbnica                                                                 oče/skrbnik
Ime in priimek: ______________________________________   ______________________________________
Naslov:               ______________________________________   ______________________________________
                            ______________________________________   ______________________________________
Tel. številka:      ______________________________________   ______________________________________
e-pošta:              ______________________________________  ______________________________________

Datum: _____________________                             Podpis staršev: _________________________________
                                                                                                                     _________________________________

* Šola osebne podatke iz tega obrazca potrebuje na podlagi določil prve alineje prvega odstavka 95. člena Zakona o osnovni šoli in Pravilnika o zbiranju in varstvu osebnih podatkov na področju osnovnošolskega izobraževanja.
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