
__________________________________
             (ime i prezime roditelja)

__________________________________
                (adresa stanovanja )

__________________________________
               (broj telefona/mobitela)

__________________________________
                          (datum)


Osnovna škola ŽUPA DUBROVAČKA
                                                                       Put Dr. Ante Starčevića 84
                                                                                         20 207 Mlini 
       UČITELJSKO VIJEĆE




PREDMET: Zahtjev za promjenu/odustajanje od  izbornog predmeta



Učenik-ca _________________________ koji/ja je u školskoj godini 2023./24. pohađao/la
______razred, želi odustati od izbornog predmeta ___________________________, zbog 
____________________________________ .
Stoga molim Učiteljsko vijeće Osnovne škole ŽUPA DUBROVAČKA, da temeljem članka 27. Zakona o odgoju i obrazovanju u osnovnoj i srednjoj školi („Narodne novine“, broj 87/08, 86/09, 92/10, 105/10, 90/11, 5/12, 16/12, 86/12, 126/12, 94/13, 152/14 ,7/17, 68/18, 98/19, 64/20, 151/22, 156/23),  razmotri i uvaži našu zamolbu.



________________________
(potpis roditelja)


________________________ 
(potpis roditelja)
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