
Јавна предшколска установа ''Пчелица'' Ниш 

Орловића Павла бб, Ниш 

ЗАХТЕВ ЗА УПИС ДЕТЕТА 

У ПРИПРЕМНИ ПРЕДШКОЛСКИ ПРОГРАМ 

Број захтева : ________________          

Облик рада који Вам одговара:     

1. ПРИПРЕМНИ ПРЕДШКОЛСКИ ПРОГРАМ - ПОЛУДНЕВНИ 

У ПРИПРЕМНУ ГРУПУ ____________________________ 

2. ПРИПРЕМНИ ПРЕДШКОЛСКИ ПРОГРАМ - ЦЕЛОДНЕВНИ 

У ВРТИЋ _________________________________________ 

МАЈКА (име и презиме): _________________________________________ 

1. запослена (приватна/државна фирма) 2. власник фирме 3. редован студент 4. 

незапослена 5. остало ___________________  

ОТАЦ (име и презиме): _________________________________________ 

1. запослен (приватна/државна фирма) 2. власник фирме 3. редован студент 4. 

незапослен 5. остало ____________________  

Број деце у породици: ___________  

Име и презиме детета које се уписује у ППП: ________________________________ 

Матични број детета: ____________________ 

Датум рођења: ____________________ 

Место рођења, општина и држава: ____________________ 

Адреса становања: ________________________________ 

Општина: ____________________ 

Име и презиме подносиоца захтева: ________________________________ 

Матични број подносиоца: ________________________________ 

Адреса становања и општина: ________________________________ 

Контакт телефон: ____________________ 

Специфични подаци о породици: 

□ хранитељска породица □ дете под старатељством □ корисници МОП – а 

□ дете са сметњама у развоју □ породица са статусом избеглих лица  

□ дете без родитељског старања  

Под моралном, материјалном и кривичном одговорношћу изјављујем 

да су напред наведени подаци потпуно тачни. 

 

Подносилац захтева               у Нишу, 

 _________________________             дана __________ год. 


