
Ime i prezime podnositelja: ____________________________________________ 

Adresa i kontakt broj podnositelja: ______________________________________ 

 

       Republika Hrvatska 

       Osnovna škola Trilj 

       Poljičke Republike 18 

       21 240 Trilj 

 

Predmet: Zahtjev za ispis učenika iz Osnovne škole Trilj 

 

Ovim zahtjevom kao roditelj/skrbnik učenika_________________________________ tražim  

            (navesti ime i prezime učenika) 

 

da ga ispišete iz _________ razreda, matična škola/područna škola ____________________  

     (navesti razred)             (ako je potrebno navesti naziv pš) 

 

Osnovne škole Trilj te da na temelju ovog zahtjeva izdate ispisnicu. 

                    

Ostali podaci potrebni za izdavanje ispisnice 

Ime i prezime majke učenika: ___________________________________________________ 

Adresa i OIB majke učenika:____________________________________________________ 

Ime i prezime oca učenika: ______________________________________________________ 

Adresa i OIB oca učenika: ______________________________________________________ 

Ime i prezime skrbnika učenika: _________________________________________________ 

Adresa i OIB skrbnika: ________________________________________________________ 

Razlog ispisa: ________________________________________________________________ 

Naziv nove škole i datum upisa: __________________________________________________ 

 

Trilj, _________________________ 20 ___ .     

 

____________________________ 

                                                           (potpis podnositelja zahtjeva) 

 

Dostaviti: 

1. Tajništvo Škole 


