_______________________
(Ime i prezime roditelja/skrbnika)
_______________________
(Adresa stanovanja)
_______________________
(Mjesto stanovanja)
	

								TEHNIČKA ŠKOLA VIROVITICA
								_________________________
								(Ime i prezime razrednika)




Z A H T J E V


Ja _____________________________ podnosim pravodoban zahtjev za odobrenje izostanka moje/g
            (Ime i prezime roditelja/skrbnika)
kćeri/sina ____________________________u trajanju _____________________________________
                         (Ime i prezime učenika)                                                  (navesti broj dana, NAPOMENA: ne može trajati više od 3 dana)
__________________________________ zbog ___________________________________________
(dan, mjesec i godina)                                                                              (navesti razlog izostanka)
__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________




__________________________
(Dan, mjesec i godina podnošenja zahtjeva)


	                                                                                       	________________________
                                                                                                                                                                       (Potpis roditelja/skrbnika)








