Јавни фонд за дјечију заштиту Републике Српске
Пројекат ''Социјализација  дјеце Републике Српске –  2012.год.''
Ја  ___________________________________________________________   дајем

     (име  и презиме родитеља)  

С А Г Л А С Н О С Т

да моје дијете ______________________________________________  рођено _________ год., са сталним мјестом пребивалишта __________________________________________________(адреса и општина пребивалишта) може да путује у Републику Црну Гору и борави у хотелу/хостелу ''Кумбор'' у Кумбору'', општина Херцег Нови, Црна Гора у времену од _________  до ________ 2012. године, са организацијом _______________________________________________________________________ и васпитачима ____________________________

 _________________________________________________________________________________.

              Сагласан сам да се фотографије и /или видео снимци као и ликовна и литерарна дјела мог дјетета настала за вријеме учешћа у Пројекту могу користити и приказивати путем електронских и штампаних медија, интернета и на друге начине у сврху промоције вриједности самог Пројекта и у најбољем интересу дјеце.


Изјављујем да моје дијете нема мени познатих, здравствених проблема који би могли проузроковати здравствене компликације  путовањем и боравком на мору.      

 _____________________________________________ м.п.                                                                                  потпис родитеља     
  назив организације/устанoве –реализатора пројекта                         
                                                                                                                                                              ___________________________

                                                                                                                                                           број Л.К. ____________________                                                                                                                           

                                                                                                                                                           ЈМБГ _________________________
.......................................................................................................................................................................................................................................
Јавни фонд за дјечију заштиту Републике Српске

Пројекат ''Социјализација  дјеце Републике Српске –  2012.год.''

Ја  ___________________________________________________________   дајем

     (име  и презиме родитеља)  

С А Г Л А С Н О С Т

да моје дијете ______________________________________________  рођено _________ год., са сталним мјестом пребивалишта __________________________________________________(адреса и општина пребивалишта) може да путује у Републику Црну Гору и борави у хотелу/хостелу ''Кумбор'' у Кумбору'', општина Херцег Нови, Црна Гора у времену од _________  до ________ 2012. године, са организацијом _______________________________________________________________________ и васпитачима ___________________________

 _________________________________________________________________________________. 
              Сагласан сам да се фотографије и /или видео снимци као и ликовна и литерарна дјела мог дјетета настала за вријеме учешћа у Пројекту могу користити и приказивати путем електронских и штампаних медија, интернета и на друге начине у сврху промоције вриједности самог Пројекта и у најбољем интересу дјеце.


Изјављујем да моје дијете нема мени познатих, здравствених проблема који би могли проузроковати здравствене компликације  путовањем и боравком на мору.      

 _____________________________________________ м.п.                                                                              потпис родитеља     
  назив организације/устанoве –реализатора пројекта                         
                                                                                                                                                             ___________________________

                                                                                                                                                           број Л.К. ____________________                                                                                                                           

                                                                                                                                                           ЈМБГ _________________________

Јавни фонд за дјечију заштиту Републике Српске

Пројекат ''Социјализација  дјеце Републике Српске –  2012.год.''

_____________________________________________

  назив организације /установе/ реализатора пројекта

Ја  ___________________________________________________________________  дајем

/име и презиме васпитача/

И З Ј А В У


да у услужни простор и објекте у Кумбору (у склопу пројекта „Социјализација дјеце Републике Српске – 2012.год.“) нећу водити чланове своје породице (дјецу, супружнике и сл.) како бих несметано могао/ла извршавати повјерене ми послове васпитача групе.  









_______________________________









                 потпис васпитача

                                                                                                број личне карте: ________________

                                                                                               ЈМБГ ___________________________

........................................................................................................................................................................
Јавни фонд за дјечију заштиту Републике Српске

Пројекат ''Социјализација  дјеце Републике Српске –  2012.год.''

_____________________________________________

  назив организације /установе/ реализатора пројекта

Ја  _____________________________________________  дајем

/име и презиме васпитача/

И З Ј А В У


да у услужни простор и објекте у Кумбору (у склопу пројекта „Социјализација дјеце Републике Српске – 2012.год.“) нећу водити чланове своје породице (дјецу, супружнике и сл.) како бих несметано могао/ла извршавати повјерене ми послове васпитача групе.  









_______________________________








                         /потпис васпитача/

                                                                                                         број личне карте: ________________

                                                                                                           ЈМБГ ___________________________

Јавни фонд за дјечију заштиту Републике Српске

Пројекат ''Социјализација  дјеце Републике Српске –  2012.год.''

СМЈЕНА ___: од _________ до ________2012.год.                                 Општина:___________________

 Центар за социјални рад/Служба социјалне и дјечије заштите : ______________________________
СПИСАК  ПУТНИКА (дјеца, васпитачи и родитељи -пратиоци)

/доставља се маилом у Фонд најкасније пет дана прије поласка у Кумбор/ 
(sladja.trifunovic@jfdz.org и marko.milisav@jfdz.org)

	Рб.
	Презиме, име родитеља и име
путника
	Датум рођења
	ЈМБГ
	Број путне исправе
	Категор.

дјетета
	Установа-реализатор пројекта

	1.
	
	
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	
	
	

	4.
	
	
	
	
	
	

	5.
	
	
	
	
	
	

	6.
	
	
	
	
	
	

	7.
	
	
	
	
	
	

	8.
	
	
	
	
	
	

	9.
	
	
	
	
	
	

	10.
	
	
	
	
	
	

	11.
	
	
	
	
	
	

	12.
	
	
	
	
	
	

	13.
	
	
	
	
	
	

	14.
	
	
	
	
	
	

	15.
	
	
	
	
	
	

	16.
	
	
	
	
	
	

	17.
	
	
	
	
	
	

	18.
	
	
	
	
	
	

	19.
	
	
	
	
	
	

	20.
	
	
	
	
	
	

	21.
	
	
	
	
	
	

	22.
	
	
	
	
	
	

	23.
	
	
	
	
	
	

	24.
	
	
	
	
	
	

	25.
	
	
	
	
	
	

	26.
	
	
	
	
	
	

	27.
	
	
	
	
	
	

	28.
	
	
	
	
	
	

	29.
	
	
	
	
	
	

	30.
	
	
	
	
	
	


У __________________, _______ 2012.               
М.П.                                                         Потпис одговорног лица         









                             ________________________

Јавни фонд за дјечију заштиту Републике Српске

Пројекат ''Социјализација  дјеце Републике Српске –  2012.год.''

СМЈЕНА __________: од _________ до __________2012.год.

Организација, удружење, установа: _________________________________________________

Општина: ________________________________

СПИСАК  ПУТНИКА (дјеца, васпитачи и родитељи -пратиоци)

/доставља се маилом  у Фонд најкасније пет дана прије поласка у Кумбор/ (sladja.trifunovic@jfdz.org и  marko.milisav@jfdz.org)
	Рб.
	Презиме, име родитеља и име путника
	Датум рођења
	ЈМБГ
	Број путне исправе
	Катег.

дјетета

	1.
	
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	
	

	4.
	
	
	
	
	

	5.
	
	
	
	
	

	6.
	
	
	
	
	

	7.
	
	
	
	
	

	8.
	
	
	
	
	

	9.
	
	
	
	
	

	10.
	
	
	
	
	

	11.
	
	
	
	
	

	12.
	
	
	
	
	

	13.
	
	
	
	
	

	14.
	
	
	
	
	

	15.
	
	
	
	
	

	16.
	
	
	
	
	

	17.
	
	
	
	
	

	18.
	
	
	
	
	

	19.
	
	
	
	
	

	20.
	
	
	
	
	

	21.
	
	
	
	
	

	22.
	
	
	
	
	

	23.
	
	
	
	
	

	24.
	
	
	
	
	

	25.
	
	
	
	
	

	26.
	
	
	
	
	

	27.
	
	
	
	
	

	28.
	
	
	
	
	

	29.
	
	
	
	
	

	30.
	
	
	
	
	


У __________________, _______ 2012.               
М.П.                                     Потпис одговорног лица         









                             _______________________
Јавни фонд за дјечију заштиту Републике Српске

Пројекат ''Социјализација  дјеце Републике Српске –  2012.год.''

______________________________________________

       /назив установе и мјесто сједишта/

И  З  Ј  А  В  А 

(одговорног лица установе, организације реализатора пројекта)

да је ангажовани васпитач, односно васпитачи у склопу пројекта ''Социјализација дјеце Републике Српске - 2012.'', одговорна(е) и компетентна(е) особа за обављање ове врсте активности, те гарантујемо да ће максимално бринути о безбједности дјеце, од момента преузимања дјеце од родитеља, за вријеме путовања и трајања боравка у услужном простору и објектима у хотелу/хостелу ''Кумбор'' у Кумбору , до повратка и предаје дјеце родитељима.  

     мјесто и датум                                                    М.П.                                                Одговорно лице

__________________                                                                                                 ___________________

...................................................................................................................................................................................

Јавни фонд за дјечију заштиту Републике Српске

Пројекат ''Социјализација  дјеце Републике Српске –  2012.год.''

_________________________________________________

       /назив установе и мјесто сједишта/

И  З  Ј  А  В  А 

(одговорног лица установе, организације)

да је ангажовани васпитач, односно васпитачи у склопу пројекта ''Социјализација дјеце Републике Српске - 2012.'', одговорна(е) и компетентна(е) особа за обављање ове врсте активности, те гарантујемо да ће максимално бринути о безбједности дјеце, од момента преузимања дјеце од родитеља, за вријеме путовања и трајања боравка у услужном простору и објектима у хотелу/хостелу ''Кумбор'' у Кумбору , до повратка и предаје дјеце родитељима.  

     мјесто и датум                                                           М.П.                                         Одговорно лице

__________________                                                                                                 ___________________
Јавни фонд за дјечију заштиту Републике Српске

Пројекат ''Социјализација  дјеце Републике Српске –  2012.год.''

Општина  _________________________________________

Центар за социјални рад

Служба социјалне и дјечије заштите _________________________________ 
СЛУЖБЕНА ЗАБИЉЕШКА(
(одустајање дјетета у припремном периоду)

	I Подаци о дјетету које је одустало од учешћа у пројекту

	1.
	Име, име родитеља и презиме
	

	2.
	ЈМБГ
	

	3.
	Категорија дјетета
	

	4.
	Установа/организација 
	

	5.
	Планирано вријеме учешћа у пројекту /смјена (уписати период)
	

	6.
	Број рјешења и датум издавања
	

	II Разлози одустајања

	1.
	Начин обавјештавања од стране родитеља-старатеља о одустајању
	 1. писменим путем                  2.телефоном

 3. лично                                 

 4.остало ______________________________________

	2.
	Датум обавјештавања родитеља-старатеља о одустајању
	

	3.
	Разлози одустајања
	1.акутна болест           2.сепарациона криза       3.неблаговремено припремљена   документација                  

4.остало _______________________________________

	III Подаци о дјетету које мијења дијете које је одустало од учешћа у пројекту

	1.
	Име, име родитеља и презиме
	

	2.
	ЈМБГ
	

	3.
	Категорија дјетета
	

	4.
	Редни број на додатном списку

(списку резерви)
	

	5.
	Број рјешења и датум издавања
	

	IV   Ажурност установе /организације реализатора пројекта у обавјештавању

        (попуњава се у случају да дијете није корисник преко цср –службе)

	1.
	Подаци о лицу које је обавјестило надлежене у цср (служби) о одустајању и замјени дјеце корисника
	Име и презиме _________________________________

                           _________________________________

Дужност коју обавља ____________________________

                                      ____________________________

	2.
	Начин обавјештавања

надлежних лица  у цср (служби)
	1. писменим путем                  2.телефоном

 3. лично                                 

 4.остало ______________________________________

	 3.       
	Датум обавјештавања
	


Мјесто и датум                                                                                      Забиљешку сачинио

                __________________                                                                                                _________________________

Јавни фонд за дјечију заштиту Републике Српске

Пројекат ''Социјализација  дјеце Републике Српске –  2012.год.''

Општина  _________________________________________

Центар за социјални рад

Служба социјалне и дјечије заштите _________________________________

СЛУЖБЕНА ЗАБИЉЕШКА(
(одустајање дјетета на дан поласка)

	I Подаци о дјетету које је одустало од учешћа у пројекту

	1.
	Име, име родитеља и презиме
	

	2.
	ЈМБГ
	

	3.
	Категорија дјетета
	

	4.
	Установа/организација 
	

	5.
	Планирано вријеме учешћа у пројекту /смјена (уписати период)
	

	6.
	Број рјешења и датум издавања
	

	II   Изненадно одустајање – дијете се није појавило на поласку у услужни простор

	1.
	Разлози одустајања


	

	2.
	Начин обавјештавања родитеља –старатеља о разлозима одустајања
	1.позив надлежног лица центра/службе

2. лично                                                3.телефоном

4.писменим путем

	3.
	Датум обавјештавања о одустајању
	

	III  Ажурност установе /организације реализатора пројекта у обавјештавању

        (попуњава се у случају да дијете није корисник пројекта преко цср –службе)

	1.
	Подаци о лицу које је обавјестило надлежене у цср (служби) о одустајању и замјени дјеце корисника
	Име и презиме _________________________________

                               _________________________________

Дужност коју обавља ____________________________

                                      ____________________________

	2.
	Начин обавјештавања

надлежних лица  у цср (служби)
	1. писменим путем                  2.телефоном

 3. лично                                 

 4.остало ______________________________________

	     3.       
	Датум обавјештавања
	


Мјесто и датум                                                                                      Забиљешку сачинио

__________________                                                                                _________________________
Јавни фонд за дјечију заштиту Републике Српске

Пројекат ''Социјализација  дјеце Републике Српске –  2012.год.''

ОСНОВНИ  СПИСАК  ДЈЕЦЕ, ПРЕМА ОДОБРЕНОМ БРОЈУ МЈЕСТА, КОЈА ЋЕ БОРАВИТИ У КУМБОРУ                                    /страна 1/

СМЈЕНА: ___________од___________ до ___________2012.год.                                                                              ОПШТИНА: _______________________

Организација, удружење, установа: 
______________________________________________________  

	рб
	презиме (име родитеља) име дјетета
	ЈМБГ

(обавезно)
	мјесто и општина пребивалишта
	категорија дјетета (бројем)
	да ли је дијете већ било учесник у пројекту
	НАПОМЕНЕ



	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


У ____________________,  дана:___________ 2012. године                              М.П.                                                                                                                                      _______________________

                                                                                                                                                                                                                                                                     потпис одговорног лица
Јавни фонд за дјечију заштиту Републике Српске

Пројекат ''Социјализација  дјеце Републике Српске –  2012.год.''

ОСНОВНИ СПИСАК  ДЈЕЦЕ, ПРЕМА ОДОБРЕНОМ БРОЈУ МЈЕСТА, КОЈА ЋЕ БОРАВИТИ У КУМБОРУ                                  /страна 2/
СМЈЕНА ____________: од___________ до ___________2012.год.                                                                                                ОПШТИНА: ____________
Организација, удружење, установа: 
______________________________________________________  

	рб
	презиме (име родитеља) име дјетета
	ЈМБГ

(обавезно)
	мјесто и општина пребивалишта
	категорија дјетета

(бројем)
	да ли је дијете већ било учесник у пројекту
	НАПОМЕНЕ



	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


У ____________________,  дана:___________ 2012. године                              М.П.                                                                     _______________________

                                                                                                                                                                                                                    потпис одговорног лица

Напомена: Неопходно је да обрасци 3, 4 и 5 са изјавама васпитача и одговорног лица реализатора, буду достављени МАИЛОМ Стручној служби Фонда најкасније 10 дана прије одласка у Кумбор, а остала пратећа документација, коју васпитачи носе у Кумбор (путне исправе,сагласности родитеља и налази и мишљења љекара),  припремљени на увид у назначеном временском року. Образац СПИСАК ПУТНИКА се доставља путем МАИЛА,  најкасније  пет дана прије поласка смјене у Кумбор, а потом поштом. 

Јавни фонд за дјечију заштиту Републике Српске

Пројекат ''Социјализација  дјеце Републике Српске –  2012.год.''

ДОПУНСКИ СПИСАК  ДЈЕЦЕ –РЕЗЕРВЕ, која ће замијенити дјецу са основног списка у случају одустајања исте                              /страна 1/

СМЈЕНА ___: од___________ до ___________2012.год.                                                                                                           ОПШТИНА: ________________

Организација, удружење, установа: 
______________________________________________________  

	рб
	презиме (име родитеља) име дјетета
	ЈМБГ

(обавезно)
	мјесто и општина пребивалишта
	категорија дјетета

(бројем)
	да ли је дијете већ било учесник у пројекту
	НАПОМЕНЕ



	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


У ____________________,  дана:___________ 2012. године                              М.П.                                                                                                                          _______________________

                                                                                                                                                                                                                                                       потпис одговорног лица

Јавни фонд за дјечију заштиту Републике Српске

Пројекат ''Социјализација  дјеце Републике Српске –  2012.год.''

ДОПУНСКИ СПИСАК  ДЈЕЦЕ –РЕЗЕРВЕ, која ће замијенити дјецу са основног списка у случају одустајања исте                                                                        /страна 2/

СМЈЕНА ___: од___________ до ___________2012.год.                                                                                                                                                 ОПШТИНА: ________________

Организација, удружење, установа: 
______________________________________________________  

	рб
	презиме (име родитеља) име дјетета
	ЈМБГ

(обавезно)
	мјесто и општина пребивалишта
	категорија дјетета

(бројем)
	да ли је дијете већ било учесник у пројекту
	НАПОМЕНЕ



	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


У ____________________,  дана:___________ 2012. године                              М.П.                                                                                                            ____________________________________________
                                                                                                                                                                                                                                                                потпис одговорног лица

Јавни фонд за дјечију заштиту Републике Српске

Пројекат ''Социјализација  дјеце Републике Српске –  2012.год.''

СПИСАК ИЗМЈЕНА У ОДНОСУ НА  СПИСАК КОЈИ ЈЕ ОДОБРЕН НА РЕГИОНАЛНОЈ КОМИСИЈИ                                                                        
                                                                                                                                                                                                                                                         ОПШТИНА: ________________

Организација, удружење, установа: 
______________________________________________________  

	рб
	презиме (име родитеља) име дјетета

(које је одустало)
	ЈМБГ

(обавезно)
	Разлози одустајања
	презиме (име родитеља) и име дјетета

(замјена) 
	ЈМБГ

(обавезно)
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Јавни фонд за дјечију заштиту Републике Српске

Пројекат ''Социјализација  дјеце Републике Српске –  2012.год.''

СПИСАК  ПРАТЕЋЕГ  ОСОБЉА  (васпитачи и родитељи-пратиоци) –према одобреном броју мјеста                                                    /страна 1/
СМЈЕНА _______: од___________ до ___________2012.год.                                                                                                                                                 ОПШТИНА: ______________________________
Организација, удружење, установа: _________________________________________________ 

	рб
	Име и презиме

(васпитачи)
	општина пребивалишта
	ЈМБГ
	стручна спрема
	образовни
 профил
	радни статус и радни стаж


	учествовао у пројекту

	контакт телефон
	број путне исправе

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	рб
	Име и презиме

(родитељи-пратиоци)
	општина пребивалишта
	ЈМБГ
	стручна спрема
	образовни профил
	радни статус и радни стаж


	учествовао у пројекту


	контакт телефон
	број путне исправе
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У ____________________,  дана:___________ 2012. године                                             М.П.                                                                                __________________________

                                                                                                                                                                                                                                    потпис одговорног лица
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( попуњава се прије поласка установе/ организације у Кумбор ДОСТАВЉА СЕ НАДЛЕЖНОМ ЛИЦУ У ФОНД (факсом)


( попуњавава се након контакта са надлежном особом из организације или контакта са родитељем -старатељем, а по одласку установе/организације  у Кумбор /ДОСТАВЉА СЕ НАДЛЕЖНОМ ЛИЦУ У ФОНД (факсом)





