
      

 

 ______________________________________ 
   (навести школу којој се доставља захтев) 

  

 

 

 

Предмет: Захтев за преузимање 
 

 

Засновао сам радни однос  као  ___________________________________________, 

(навести радно место) 

и нашао сам се на Листи запослених за чијим је радом у потпуности или 

делимично престала потреба за школску 2020/2021. годину, са ______ % од пуног 

радног времена.  

Радим у ________________________________________, у ____________________, 

(навести назив школе)              (место) 

а на Листи запослених за чијим је радом делимично или у потпуности престала 

потреба налазим се под редним бројем ________. 

 

Чланом 152. став 1 Закона  о основама система образовања и васпитања и чланом 

5. Посебног колективног уговора, јасно је дефинисано да пре пријема у радни 

однос новог лица путем конкурса школа мора да преузме лице са Листе 

запослених за чијим је радом делимично или у потпуности престала потреба.   

 

С обзиром на све напред наведено обраћам Вам се са захтевом за допуну радног 

времена. 

 

С поштовањем, 

 

____________________________ 

                   (име презиме) 

Контакт телефон: _____________________ 

 

Адреса: ______________________________ 

         


