OBRAZAC 2


Ime i prezime:  ______________________________________
OIB:   ______________________________________________

ZAHTJEV ZA PRIZNAVANJE PRAVA NA OBAVLJANJE SOCIJALNOPEDAGOŠKE DJELATNOSTI 



U skladu s člankom 7. Zakona o socijalnopedagoškoj djelatnosti podnosim zahtjev za priznavanje prava na obavljanje socijalnopedagoške djelatnosti



Dostava elektroničkim putem
Jeste li suglasni da se dostava pismena u postupku po ovom zahtjevu vrši elektroničkim putem?

DA                NE


U  _______________    dana    _______________     Potpis    ____________________


Prilozi:
· potvrda o položenom stručnom ispitu ili državnom stručnom ispitu i/ili dokaz o stečenom akademskom stupnju magistra znanosti ili doktora znanosti i/ili dokaz o 20 godina radnog staža u struci
· potvrda nadležnog kaznenog suda da se protiv podnositelja ne vodi postupak pred nadležnim sudom za kazneno djelo spolnog zlostavljanja i iskorištavanja djeteta
· domovnica i/ili preslika osobne iskaznice
· potvrda o radnom stažu (HZMO potvrda)
· [bookmark: _GoBack]potvrda o uplati postupka u iznosu od 26,54 EUR



