
 
 
OŠ AUGUSTA ŠENOE                Broj telefona: 035/487-020 

STJEPANA RADIĆA 3      Broj faksa: 035/487-020 

35222 GUNDINCI    E-mail: ured@os-asenoe-gundinci.skole.hr 

            Ravnateljica: 035/487-910  

 

 

ISPRIČNICA RODITELJA/ STARATELJA 

 

 
Sukladno članku 4. točka 3. Pravilnika o kriterijima za izricanje pedagoških mjera (NN br. 

94/15, 3/17) propisano je da roditelj može više puta godišnje opravdati izostanak svog 

djeteta u trajanju do 3 radna dana, a za koje nije pravodobno podnesen zahtjev za 

odobrenjem izostanka.  

 
Ime i prezime roditelja: _______________________________________________ 

   

Ime  i prezime učenika/učenice: ________________________________________ 

 

Adresa: ___________________________________________________________  

 

Broj telefona/mobitela: _________________________________ 

 

Razlog izostanka: ______________________________________________________ 

                ______________________________________________________ 

                                                                    (upisati razlog izostanka)  

Izostanak obuhvaća dane: _______________________________________________ 

                                                                            (upisati datume) 

Ispričnica se upućuje razredniku/ci: _______________________________________ 

                                                                              (ime razrednika/ce) 

Mjesto i datum: __________________________________________ 

 

Potpis roditelja/staratelja učenika: ____________________________ 

         (Vlastoručni potpis)  
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