Obrazac br. 9
	POKRAJINSKO TAJNIŠTVO ZA OBRAZOVANJE, PROPISE, UPRAVU
 I NACIONALNE MANJINE – NACIONALNE ZAJEDNICE
Bulevar Mihajla Pupina 16, Novi Sad,tel. 021-487-45-66, faks 021-557-074

e-mail: marija.surducan@vojvodina.gov.rs, brankica.kovacevic@vojvodina.gov.rs 

	ZAHTJEV ZA POLAGANJE ISPITA ZA DOZVOLU ZA RAD (LICENCIJU)
 NASTAVNIKA, ODGOJITELJA I STR.SURADNIKA


	Podaci o podnositelju  zahtjeva

	Vrsta i naziv ustanove:
	     

	Mjesto i adresa sjedišta ustanove:
	

	Kontakt osobaa
	
Tel. /fax
E-mail 


	Podaci o kandidatu

	Ime i prezime kandidata:
	

	Mjesto i adresa prebivališta:
	

	Stupanj obrazovanja i stečen stručni naziv (dokaz diploma):
	

	Tačan naziv radnog mjesta (dokaz ugovor odnosno potvrda ustanove):
	

	Status kandidata
(moguće je izabrati više opcija):
	 FORMCHECKBOX 
 Vježbenik
 FORMCHECKBOX 
 Vježbenik-stažista 
 FORMCHECKBOX 
 Nastavnik
 FORMCHECKBOX 
 Odgojitelj 
	 FORMCHECKBOX 
 Stručni suradnik
 FORMCHECKBOX 
 Suradnik 
 FORMCHECKBOX 
 Pedagoški asistent
 FORMCHECKBOX 
 Pomoćni nastavnik
Ostalo: 

	Datum početka vježbeničkog staža / zasnivanja radnog odnosa:
	

	Datum podnošenja izvješća povjerenstva:
	

	Ukupno trajanje vježbeničkog staža:
	


	Posebni podaci prema vrsti ustanove

	PREDŠKOLSKI ODGOJ I OBRAZOVANJE

	Odgojna skupina:
 FORMCHECKBOX 
 Jaslena 

 FORMCHECKBOX 
 6 mjeseci do 1 godine
 FORMCHECKBOX 
 1 do 2 godine
 FORMCHECKBOX 
 2 do 3 godine
 FORMCHECKBOX 
 Skupine  vrtića
 FORMCHECKBOX 
 3 do 4 godine
 FORMCHECKBOX 
 4 do polaska u školu
	 FORMCHECKBOX 
 Pripremni predškolski program
 FORMCHECKBOX 
 Mješovite odgojne skupine
 FORMCHECKBOX 
 1 do 3 godine
 FORMCHECKBOX 
 2 do polaska u školu
 FORMCHECKBOX 
 3 do polaska u školu
 FORMCHECKBOX 
 Dvojezične odgojne skupine
 FORMCHECKBOX 
 Odgojno –obrazovni rad s djecom sa smetnjama u razvoju

	Napomena:
:
	


	OSNOVNO OBRAZOVANJE I ODGOJ:

	 FORMCHECKBOX 
Osnovna škola
 FORMCHECKBOX 
Osnovna škola za obrazovanje odraslih 
 FORMCHECKBOX 
Osnovna glazbena škola
 FORMCHECKBOX 
Osnovna baletska škola
	 FORMCHECKBOX 
Osnovna škola za učenike sa smetnjama u razvoju
 FORMCHECKBOX 
Predmetna nastava
 FORMCHECKBOX 
Razredna nastava
Izborni predmet: 

	Razred:
	

	Predmet:
	

	Jezik na kome se ostvaruje obrazovno-odgojni rad:
	

	Napomena:
	


	SREDNJE OBRAZOVANJE I ODGOJ:

	 FORMCHECKBOX 
Gimnazija
 FORMCHECKBOX 
Strukovna škola
 FORMCHECKBOX 
Umjetnička škola
 FORMCHECKBOX 
Mješovita škola (gimnazija i strukovna ili umjetnička škola)
 FORMCHECKBOX 
Škola za obrazovanje odraslih
 FORMCHECKBOX 
Škola za učenike sa smetnjama u razvoju

	Razred:
	

	Obrazovni profil učenika odjela:
	

	Ogled:
	

	Predmet:
	

	Područje rada:
	

	Jezik na kome se ostvaruje obrazovno-odgojni rad:
	

	Napomena:
	


	Dokazi:

	Uz prijavu prilažem dokumenta:

	 FORMCHECKBOX 

	Prijepis ili ovjerena preslika diplome o stečenom obrazovanju;

	 FORMCHECKBOX 

	Rješenje o prijemu u radni odnos;

	 FORMCHECKBOX 

	Izvješće povjerenstva ustanove o savladanom programu
;

	 FORMCHECKBOX 

	Dokaz o uplati troškova polaganja ispita za licenciju;

	 FORMCHECKBOX 

	Uverenje odnosno potvrda visokoškolske ustanove da je kandidat tijekom studija ili nakon diplomiranja ostvario najmanje 30 bodova iz psiholoških, pedagoških i metodističkih disciplina, kao i 6 bodova iz stručne prakse ili ovjerena  preslika indeksa;

	 FORMCHECKBOX 

	Preslika osobne iskaznice ili očitana osobna iskaznica s čipom
.


	Uz prijavu prilažem sljedeća dokumenta opciono spram vrste kandidata i ustanove:

	 FORMCHECKBOX 

	Dokaz o znanju jezika na kom se ostvaruje odgojno-obrazovni ili obrazovno-odgojni rad
 (ovjerena preslika svjedodžbi, diplome ili potvrda ustanove da je kandidat stekao srednje, više ili visoko obrazovanje na jeziku na kome se ostvaruje taj rad ili ovjerena preslika potvrde o položenom ispitu iz jezika s metodikom, po programu odgovarajuće visokoškolske ustanove);

	 FORMCHECKBOX 

	Dokaz o 10 godina igračke prakse, odnosno pedagoškog rada za nastavnika igračkih predmeta u baletnoj školi koji imaju najmanje srednje baletno obrazovanje;

	 FORMCHECKBOX 

	Dokaz o položenom specijalističkom odnosno majstorskom ispitu (za nastavnika praktične nastave u strukovnoj školi s odgovarajućim srednjim obrazovanjem);

	 FORMCHECKBOX 

	Dokaz o petogodišnjem radnom iskustvu u struci stečenom posle specijalističkog, odnosno majstorskog ispita, petogodišnjom praksom (za nastavnika praktične nastave u stručnoj školi s odgovarajućim srednjim obrazovanjem);

	 FORMCHECKBOX 

	Rješenja samostalne visokoškolske ustanove o nostrifikaciji strane visokoškolske isprave;

	 FORMCHECKBOX 

	Prijevod strane visokoškolske isprave ovjeren od strane ovlaštenog stalnog sudskog prevoditelja.


	Mjesto:
	
	
	Potpis podnositelja zahtjeva:

	Datum:
	
	
	


OBAVIJEST O OBRADI PODATAKA O LIČNOSTI
Suglasno odredbama Zakona o zaštiti podataka o ličnosti, a u svezi s podacima sadržanim u ovom zahtjevu, obavještava se kandidat: 

· Da se podaci prikupljaju radi vođenja evidencije o polaganju ispita, odnosno registra sukladno zakonu; 

· Da se podaci unose u raspored, evidenciju o polaganju ispita, odnosno u registar;

· Da su korisnici podataka: pokrajinski službenik zaposlen u Pokrajinskom tajništvu za obrazovanje, propise, upravu i nacionalne manjine – nacionalne zajednice ovlašten za organiziranje polaganja ispita i vođenje evidencije, odnosno registra, kao i članovi ispitnog povjerenstva, odnosno ispitnog odbora;

· Da se obrada podataka vrši na temelju zakona i podzakonskih akata kojim je uređeno polaganje ispita, odnosno podzakonskog akta kojim je uređeno vođenje registra ili na temelju pristanka koji daje kandidat;

· Da može opozvati pristanak za obradu podataka koja se vrši bez zakonske osnove, u pisanoj formi ili usmeno na zapisnik, te da je dužan rukovatelju nadoknaditi opravdane troškove i štetu, sukladno propisima koji uređuju odgovornost za štetu; 

· Da rukovatelj, obrađivač i korisnik podataka o kandidatu podliježu prekršajnoj odgovornosti, ukoliko vrše obradu podataka koja nije dozvoljena.

PRISTANAK ZA OBRADU PODATAKA O LIČNOSTI
Svojim potpisom potvrđujem da me je Pokrajinsko tajništvo za za obrazovanje, propise, upravu i nacionalne manjine – nacionalne zajednice obavijestilo o obradi osobnih podataka sukladno odredbama Zakona o zaštiti podataka o ličnosti, te potpisivanjem ovog zahtjeva dajem dragovoljni pristanak da se podaci koje dostavljam obrađuju u smislu članka 3. navedenog zakona.

IZJAVA KANDIDATA 

Ispit želim polagati na 
	Mjesto:
	
	
	Potpis kandidata:

	Datum:
	
	
	


� Navesti program po kojem se odgojitelj uvodio u posao.


� Izvješće mora sadržati podatak o vremenu kada je kandidat započeo, a kada završio vježbenički staž, računajući stanke u radu npr. porodiljno odsustvo, naplaćeno ili plaćeno odsustvo; 


� Preslika obje stranice.


� Podnosi se ukoliko to nije srpski jezik.
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