Odobreno
Vloga obravnavana dne:

(ime, priimek)

(ulica)

(kraj)

Dne:

GLASBENA SOLA IDRIJA
Ga. ravnateljica: Tonja Lapanja Brencic, prof.

Prelovéeva 9
5280 IDRIJA

ZADEVA: Prosnja za krajSo odsotnost z dela

Spodaj podpisani/-a , rojen/-a dne ,

zaposlen/-a na delovhem mestu , prosim za krajSo

odsotnost z dela iz osebnih razlogov.

a) za ur; dne

b) za dni; od do

Podpisani/-a izjavljam, da bom ure/dneve nadoknadil/-a v roku 2 mesecev

a) dne

b) oziroma od do

Za obravnavo prosnje se vam vnaprej zahvaljujem.

(podpis)



