
I  Z  J  A  V  A 

Ja  roditelj/staratelj___________________________________________________ 

učenika___________________________________razred/odjeljenje__________ ovim putem 

pravdam izostanake  mog djeteta za period  od:_________________do:_________________.  

Dijete je izostalo iz sljedećih razloga (bolest,  nemogućnost ljekarskog pregleda, temperatura, 

kašalj  i drugi simptomi, sumnja na COVID, u porodici imaju zaraženi COVID-om ili imaju 

simptome  članovi rizične skupine, drugi razlozi): 

___________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________ 

 

Kontakt  roditelja: 

Tel:_____________________ 

E-mail:_____________________ 

Adresa:__________________ 

 

Ime i prezime roditelja/staratelja i potpis: 

                                                                                ____________________________ 

 

 

Pregledao i odobrio:________________________________________ 

 


