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Образац 1.
ОПШТИНСКА УПРАВА ТИТЕЛ                                      
ОДЕЉЕЊЕ ЗА ПОСЛОВЕ ОРГАНА ОПШТИНЕ, ОПШТУ УПРАВУ, ДРУШТВЕНЕ ДЕЕЛАТНОСТИ И ЗАЈЕДНИЧКЕ ПОСЛОВЕ
                              ЗАХТЕВ ЗА РЕГРЕСИРАЊЕ ТРОШКОВА ПРЕВОЗА 
1. ДЕЦЕ ПРЕДШКОЛСКОГ УЗРАСТА ,УЧЕНИКА ОСНОВНИХ И СРЕДЊИХ ШКОЛА СА СМЕТЊАМА У РАЗВОЈУ  КОЈИ ИМАЈУ ПРЕБИВАЛИШТЕ НА ТЕРИТОРИЈИ ОПШТИНЕ ТИТЕЛ   ЧИЈЕ ЈЕ СЕДИШТЕ ОДНОСНО ИЗДВОЈЕНО ОДЕЉЕЊЕ ШКОЛЕ/УСТАНОВЕ ВАН МЕСТА ЊЕГОВОГ ПРЕБИВАЛИШТА / БОРАВИШТА  И ЊИХОВИХ ПРАТИЛАЦА
2.  УЧЕНИКА СА СМЕТЊАМА У РАЗВОЈУ И ИНВАЛИДИТЕТОМ СМЕШТЕНИХ У УЧЕНИЧКОМ ДОМУ ИЛИ ОБРАЗОВНУ УСТАНОВУ КОЈА ИМА СМЕШТАЈ ИЛИ  ЈЕ КОРИСНИК  ДНЕВНОГ БОРАВКА ПРИ ОБРАЗОВНОЈ УСТАНОВИ И ЊИХОВИХ ПРАТИЛАЦА
Обраћам вам се захтевом за признавање права на регресирање трошкова превоза  ученика средњих школа у школској 2025/26 години: 
Ученик:  ________________________________      из _______________________,
                            Име и презиме                                                                                Mесто
 Ул. и бр._______________________________, 
Релација: _________________________                    ЈМБГ _______________________
редовног ученика _______  године , средње школе  ________________________________
                                                                                                      (назив и адреса школе)
Односно детета____________________________________
Редовно похађа предшколску установу, основну школу, ученички доми и Дневни  боравак
                                        (назив и адреса предшколске установе /основне школе   
Као родитељ/старатељ/хранитељ детета изјављујем да ћу право на превоз за дете/ученика __________________________________ користити:
          (име и презиме детета/ученика)

1. Обезбеђивањем бесплатне месечне аутобуске карте;

2. Надокнадом трошкова превоза у висини месечне аутобуске карте

3. Накнада трошкова превоза у висини цене аутобуске карте, сразмерно броју викенда у месецу – 2 ( два ) викенда ( за ученике на интернатском смештају)
Уз захтев прилажем  следећу документацију, за испуњавање општих и посебних услова:
· потврда да је редован ученик / смештај у ученичком дому-Дневном боравку
· потврда о пребивалишту односно боравишту

· Мишљење Интресорне комисије за децу са сметњама у развоју да је потребан пратилац 

· Фотокопију текућег рачуна једног од родитеља или старатеља, за ученике који користе сопствени превоз до образовне установе
ПОДАЦИ О РОДИТЕЉУ/СТАРАТЕЉУ-ПОДНОСИОЦУ ЗАХТЕВА

	Име, име оца и презиме                     
	

	Место и адреса пребивалишта
	

	Телефон-фиксни и мобилни
	

	ЈМБГ
	


ПОДАЦИ О ДЕТЕТУ

	Име, име оца и презиме                     
	

	ЈМБГ
	


ПОДАЦИ О ПРАТИОЦУ

	Име, име оца и презиме                     
	

	Место и адреса пребивалишта
	

	Телефон-фиксни и мобилни
	

	ЈМБГ
	


                                                                ИЗЈАВА

Под кривичном и материјалном одговорношћу изјављујем да су подаци наведени у захтеву тачни.
     Обавезујем се да ћу сваку промену која је од утицаја на коришћење овог права пријавити у року од 15 дана од дана настале промене.
У _________________________                                                Подносилац захтева   
  Дана:___________2025. године                                             ( родитељ или старатељ )  
                                                                                                    ____________________

                                                                                                          (име и презиме)

                                                                                                  ______________________

                                                                                                               ( потпис)
                                                                                                ЈМБГ               
