OSNOVNA S0LA  OSNOVNA SOLA MUTA

SOLSKA ULICA 6
TEL.: 02 887 9520 FAX: 02887 95 33
E-posta: groupl.ossgmu@guest.arnes.si

Interni obrazec

Muta,........ooooeieiennnnt
PRIJAVNICA
K
POPRAVNEMU IZPITU
Ucenec/u¢enka : , rojen/a :
(ime in priimek) (razred)
stanujoc/a se

(prvic, drugic, ...)

prijavljam k opravljanju

izpita, iz

(popravnega, predmetnega, ...)

naslednjih predmetov:

1.

2.

Izpit/e Zelim opravljati v roku.
(prvem, drugem...)

Podpis u¢enca/ucenke
Podpis starSev

Prijavnica je priloga k zapisniku o popravnem izpitu



