
 

______________________________                
(ime in priimek starša oz. zakonitega zastopnika otroka) 

 

______________________________ 
(naslov starša oz. zakonitega zastopnika otroka) 

 

 

Spoštovani ravnatelj šole 

g. Dejan Kokol 

 

VLOGA ZA DALJŠI IZOSTANEK OD POUKA 

 

 

Spodaj podpisani prosim, če je lahko moj otrok _______________________________________ ,  

       (ime in priimek učenca/učenke) 

 

iz _______ razreda, odsoten/odsotna od pouka  od ______________  do ______________ oziroma  

 

 

___________ šolskih dni.  

 

Razlogi za izostanek otroka: 

 

______________________________________________________________________________ 

 

______________________________________________________________________________ 

 

_____________________________________________________________________________ . 

 

 

Kraj in datum:          Ime in priimek starša oz. zakonitega zastopnika otroka: 

________________                 ________________________________ 

                                                 
                                         Podpis starša oz. zakonitega zastopnika otroka:                                                                                      

 

                                                                     _____________________________________________ 

 

 

 

Na osnovi določil Zakona o OŠ je učencu/učenki dovoljen daljši izostanek od pouka v trajanju 

_____ dni. 

 

Podpis ravnatelja: 

  

 ________________________ 

 
 

Na podlagi 53. člena Zakona o OŠ lahko ravnatelj na željo staršev iz opravičljivih razlogov dovoli učencu 
daljši izostanek od pouka. Za daljši izostanek od pouka starši uporabijo Vlogo za daljši izostanek od pouka. 


