
Prijavljujem dete na:
Navesti vrstu boravka (jasleni boravak  1-3 godine, celodnevni boravak 3-6,5 godina i poludnevni boravak 4,5-6,5 godina)

U vrtić u mestu:

Osim  ovog vrtića odgovarao bi nam i vrtić u mestu:
1.
2.
3.

Matični broj deteta: Datum rođenja:

Prezime i ime deteta i pol:
Mesto rođenja, opština/država:
Pripadnost narodu, nacionalnoj manjini, etničkoj grupi:
Dete po redu rođenja:  1. prvo    2. drugo    3. treće    4. četvrto
Broj članova porodice: 
Adresa stanovanja deteta i br. tel.:
Matični broj oca:
Prezime i ime oca: Mobilni telefon:
Naziv firme, adresa i br. telefona:
Matični broj majke:
Prezime i ime majke: Mobilni telefon:
Naziv firme, adresa i br. telefona:
Prezime i ime staratelja i zanimanje:
Adresa i br.telefona staratelja:
Želim vaspitno - obrazovni rad na jeziku: 1. srpskom 2. slovačkom

1. deca žrtve nasilja u porodici
deca i porodica koja koriste neki oblik

2. socijalne zaštite i deca bez roditeljskog staranja
3. deca samohranih roditelja
4. deca iz socijalno nestimulativnih sredina
5. deca sa smetnjama u psiho-fizičkom razvoju stručna sprema. stručna sprema:
6. deca iz porodice u kojoj je dete koje je teško

obolelo ili ima smetnje u psihofizičkom razvoju
7. deca teško obolelih roditelja 1. vlasnik privatne radnje, 1. vlasnik privatne radnje,

preduzeća, agencije preduzeća, agencije
8. deca čiji su roditelji ratni vojni invalidi ili 2. zaposlen kod privatnog 2. zaposlen kod privatnog 

imaju status raseljenog ili prognanog lica poslodavca poslodavca
9. deca predložena od strane Centra za socijalni rad 3. zemljoradnik 3. zemljoradnik
10. deca iz sredina u kojima je usled porodičnih i drugih 4. zaposlen u društvenom 4. zaposlen u društvenom

životnih okolnosti ugroženo zdravlje, preduzeću,javnoj ustanovi preduzeću,javnoj ustanovi
bezbednost i razvoj i dr, banci i sl. i dr, banci i sl.

11. deca zaposlenih roditelja i redovnih studenata 5. nezaposlen 5. nezaposlen
12. deca koja imaju status trećeg i svakog narednog 6. penzioner 6. penzioner

deteta u porodici
13. deca čija su braća ili sestre upisani u ustanovu 7. redovan student 7. redovan student

1. Saglasan sam sa radnim vremenom Ustanove od 05.30 do 16.00 časova.
2. Predlažem da radno vreme Ustanove bude. Od ______ do _____časova.
3. Porodica je korisnik socijalne pomoći       DA       NE
4. Primamo dečiji dodatak      DA    NE

P R I J A V A
ZA PRIJEM DECE U PREDŠKOLSKU USTANOVU "VČIELKA" BAČKI PETROVAC

ZA PERIOD OD 01.SEPTEMBRA 2018. DO 31.AUGUSTA 2019. GODINE

2. Ž1. M

zanimanje: zanimanje:

Zaokružite odgovarajuće podatke:
ZA DETE I RODITELJA ZA MAJKUZA OCA



UZ PRIJAVU PRILAŽEM ODGOVARAJUĆA DOKUMENTA:
(Zaokružiti brojeve dokumenata koje prilažete)

1. Izvod iz matične knjige rođenih(može i fotokopija, bez obzira na datum izdavanja)
za dete koje prvi put konkuriše, kao i za svu decu u porodici.

2. Potvrda Doma zdravlja.

3. Rešenje Centra za socijalni rad o smeštaju deteta u odgovarajuću ustanovu ili
hraniteljsku porodicu

4. Rešenje Centra za socijalni rad za dete iz porodica koje ostvaruju pravo na
materijalno obezbeđenje.

5. Preporuka Centra za socijaloni rad za prijem deteta u Predškolsku ustanovu
(odnosi se na tačke 1, 4, 9 i 10 iz kriterijuma za utvrđivanje prioriteta za upis).

6. Rešenje o invalidnosti roditelja (ratni vojni invalidi) i potvrda nadležnog organa
da je roditelj raseljeno lice ili prognano lice.

7. Odgovarajući dokaz da je dete samohranog roditelja
dokaz o poverenju deteta nakon razvoda braka ili prestanka vanbračne zajednice
fotokopija tužbe za vršenje roditeljskog prava ili sporazumnog
predloga za razvod braka
izvod iz matične knjige rođenih za decu neutvrđenog očinstva
potvrda vojnog organa
potvrda kazneno-popravne ustanove
umrlica za drugog roditelja

8. Odgovarajući dokaz nadležne zdravstvene ustanove o bolesti deteta u porodici ili
roditelja, odnosno staratelja.

9. Potvrda za oba roditelja da su zaposleni, kao i potvrda za oba roditelja koji su
redovni studenti, ili jedan roditelj zaposlen, a drugi roditelj redovan student,
potvrda da zemljoradnik ima registrovano gazdinstvo, potvrda da je vlasnik privatne
radnje, preduzeća, agencije.

10. Za treće i svako naredno dete u porodici dostaviti izvode iz matične knjige rođenih.

11. Odgovarajući dokaz Doma zdravlja da je dete sa smetnjama u razvoju

2018.godine

Datum 
podnošenja prijave

Podnosilac prijave

(prezime i ime)

(broj lične karte i MUP koji je izdao)
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