maticni broj djeteta: (upisuje Vrtic)

\ ¢ DJEC)IVRTIC
_  OLGABAN

Sifra za objavu podataka:

e-mail:info@vrtic-olgaban-pazin.hr, tel. 052/ 622-519

Podnosim

ZAHTIJEV ZA UPIS DJETETA U PEDAGOSKU GODINU 2026./2027.
Podnosim Zahtjev za: Ili Zahtjev za Oprijelaz iz MV/PV
[ upis djeteta u: u MV/PV

(oznaciti s X odgovarajuce polje)

Maticni vrti¢ u Pazinu O vrti¢ i jaslice - cjelodnevni program
(MV ,,Olga Ban“i PV ,Veli Joze“ Pazin) (pon.-pet. 6,30 — 15,30/16,30)
Podrucni vrti¢ u Cerovlju, Pazinski Novaki 1 O cjelodnevni program (pon.-pet. 6,30-15,30)
Podrucni vrti¢ u Karojbi, Karojba 35 O cjelodnevni program (pon.-pet. 6,30-15,30)
Podrugni vrti¢ u Sv. Petru u Sumi, Sv. Petar uS. 10 | O vrti¢ i jaslice cjelodnevni program (pon.-pet. 6,30-15,30)
Podrucni vrti¢ u Tinjanu , Tinjan 7d O vrti¢ i jaslice cjelodnevni program (pon.-pet. 6,30-15,30)
Podrucni vrti¢ u Graciséu, Gracisce 78 O vrti¢ i jaslice cjelodnevni program (pon.-pet. 6,30-15,30)
Podrucni vrti¢ u Motovunu, Kaldir 1A O cjelodnevni program (pon.-pet. 6,30-15,30)
Podrucni vrti¢ u Lupoglavu, Lupoglav 5 O cjelodnevni program (pon.-pet. 6,30-15,30)

Napomena: Na rok do kraja pedagoske godine mogu se upisati:
- djeca koja imaju prijavljeno boraviste na podrucju rada Vrti¢a za koji se prijavljuju i
- djeca koja imaju prijavlieno prebivaliste ili boraviste izvan rada Vrti¢a za koji se prijavljuju

Spol:
IME | PREZIME DJETETA M Z

mjesto i datum rodenja | oiB ‘

adresa stanovanja

mjesto prebivalista (Grad/Op¢ina) |

narodnost djeteta: | |driavljanstvo: |

MAJKA OTAC

Ime i prezime :

oiB

Broj telefona / mobitela

Zanimanje, strucna sprema

Zaposlen/a u

e-mail adresa*:

*Napomena: upisivanjem e-mail adrese Vrti¢ ¢e smatrati pristankom da se svaka daljnja komunikacija s
podnositeljima u postupku upisa, odnosno s korisnicima usluga Vrti¢a nakon postupka upisa, moze odvijati
elektronickim putem, dok se drugacije ne izjasne

Dodatna napomena roditelja uz ovaj Zahtjev (obrazlozZenje uz zahtjev za upis):




Polazi li jos koje dijete iz vase obitelji, osim ovoga koje sada prijavljujete, nas Vrtic? DA NE

Ako ste zaokruzili DA navedite njegovo ime i prezime te odgojitelje ili ime skupine koju polazi:

Prijavljujete li u ovoj pedagoskoj godini jos koje dijete za upis u vrti¢ ili jaslice? DA NE

Ako ste zaokruzili DA navedite njegovo ime i prezime te datum rodenja:

Uz Zahtjev prilazem slijede¢u OBVEZNU dokumentaciju - oznaciti (X):

D Izvadak iz mati¢ne knjige rodenih ili Rodni list djeteta (preslika, moze i starija)

[ Presliku osobne iskaznice djeteta ili Uvjerenje o prebivaliStu djeteta
[ Preslike osobnih iskaznica oba roditelja ili Uvjerenja o prebivaliStu roditelja
D Ispunjen Inicijalni upitnik (obrazac se moze preuzeti u Vrticu ili na mreznim stranicama)

D Potvrdu o obavljenom sistematskom zdravstvenom pregledu djeteta
D Potvrdu o obavljenom pregledu kod stomatologa (za djecu stariju od tri godine)

[ Nalaz i miSljenje (ili RjeSenje) nadleZnog tijela ako se radi o djetetu kojem su utvrdene teSkoce u razvoju

[ Ostalu zdravstveno-medicinsku dokumentaciju bitnu za procjenu psihofizickog i razvojnog statusa djeteta
(ukoliko istu posjedujete).
(napomena: prijave bez priloZzene obvezne dokumentacije nece se razmatrati)

Uz Zahtjev prilazem i sljedecu dokumentaciju kojom se ostvaruje PREDNOST PRI UPISU - oznaciti (X):

D dokaz o radnom statusu roditelja: elektroniCki zapis zavoda za mirovinsko osiguranje za roditelie djeteta ili
jednakovrijedna isprava nadleznog tijela ili jednakovrijedna isprava koju je izdalo nadlezno tijelo u inozemstvu
ukoliko je roditelj zaposlen u inozemstvu ili potvrda o redovnom $kolovanju roditelja

D dokaz da dijete zivi u jednoroditeljskoj obitelji

D dokaz nadleznog tijela o samohranosti roditelja

D dokaz da je dijete ostvarilo pravo na socijalnu uslugu smjestaja u udomiteljsku obitelj

D potvrda nadleznog tijela iz sustava socijalne skrbi ili drugi dokaz da roditelj prima zajam&enu minimalnu naknadu
D potvrda nadleznog tijela da je roditelj osoba s invaliditetom upisana u Hrvatski registar osoba s invaliditetom

D dokaz nadleznog tijela da je roditelj invalid Domovinskog rata

D za djecu s teSko¢ama u razvoju i kroni€nim bolestima: nalaz i misljenje nadleznog tijela iz sustava socijalne skrbi ili
potvrda izabranog pedijatra ili obiteljskog lijecnika da je razmjer teSkoca u razvoju ili kroni¢ne bolesti u skladu s
listom oStecenja funkcionalnih sposobnosti sukladno propisu kojim se ureduje metodologija vjeStacenja

D za djecu iz obitelji s troje ili viSe djece: izvatci rodenih za ostalu djecu koja zive u istoj obitelji

D potvrda zavoda za mirovinsko osiguranje ili drugi dokaz o primanju doplatka za djecu

D druga dok.na osnovu koje dijete moZze ostvariti prednost pri upisu u slu€aju izvanrednih okolnosti

Izjavljujem i vlastoruénim potpisom potvrdujem da su podaci navedeni u ovom Zahtjevu i prilozenoj dokumentaciji to¢ni te
ovlaséujem Djecji vrti¢ «Olga Ban» Pazin da iste ima pravo obradivati, Cuvati i koristiti sukladno zakonu koji ureduje zastitu
osobnih podataka i drugim vazecim propisima, a u svrhu sklapanja i izvrSenja ugovora o ostvarivanju odgovarajuceg programa
predskolskog odgoja djeteta u Vrtic.

u , dana
Zahtjev podnose roditelji/skrbnici:
majka (ime, prezime i potpis) /
otac (ime, prezime i potpis) /
Tablica bodovanja (popunjava Vrtic):
Djeca s Oba . Korisn. . ukupno napomena
IR . Djeca . 3ili
prebivalistem ili Samoh.rod. | zaposlena . min. . D.D. (bodova)
. . o TUR roditl s vise
boravistem na i udom. roditelja | (7 bod.) inval naknade diece (1
podrudju vrtica (9 bod.) jednor.ob. ’ . (4) ) bod)

koji upisuju (50) (7 bod.) (4 bod.)




