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PROŠNJA za odložitev šolanja

Spodaj podpisani_____________________________________________________, bivališče ____________________________________________, prosim za odložitev šolanja v šolskem letu ______________________ za mojega otroka ____________________________________________, roj. ___________________.
Razlog za odložitev: 
Opišite značilnosti otroka, njegovega razvoja, močna ter šibka področja ter morebitne posebnosti. Ali je otrok vključen v vrtec? So vas v vrtcu (vzgojiteljice ali svetovalna služba vrtca) opozorili na otrokove težave? Če so, kakšne težave oz. posebnosti opažajo v vrtcu in kakšne pomoči oz. obravnave je otrok deležen v vrtcu? Je morda otrok v kakšni zunanji obravnavi zdravstvene službe (klinični psiholog, logoped, specialni pedagog …)?: __________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Šolsko zrelost preverja komisija. Za namen ugotavljanja šolske zrelosti šola napoti starše na pregled njihovega otroka k psihologu v pristojni zdravstveni dom. Starši mnenje psihologa posredujejo v svetovalno službo šole. Na podlagi mnenja komisije ravnatelj odloči o odložitvi šolanja.
Starši s podpisom dovoljujemo posredovanje podatkov med šolo in zdravstvenim domom za namen odložitve šolanja.

V Kranju, _____________                 Podpis staršev:__________________________
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