Пријава на конкурс за субвенционисање дела накнаде за учење кроз рад коју послодавци плаћају ученицима уписаним на дуалне образовне профиле на којима се ученици школују за дефицитарна занимања, у школској 2024/2025. години


	Назив и седиште послодавца:

	

	Матични број:

	

	ПИБ:

	

	Предузеће је у складу са Законом о рачуноводству разврстано према величини као (навести):  
	

	Број текућег рачуна и назив банке код које је отворен: 
	

	Број потврде о испуњености услова за извођење учења кроз рад: 
	

	Број уговора о дуалном образовању (уговор између школе и послодавца):

	

	Назив школе са којом послодавац има закључен уговор:
	

	Дефицитарни образовни профил:

	

	Број ученика друге године средње школе који ће реализовати учење кроз рад код послодавца у школској 2024/2025. години:
	

	Место реализације учења кроз рад:

	

	Особа за контакт:

	

	И-мејл особе за контакт:

	

	Бр. телефона особе за контакт:

	




Место и датум							Име и презиме одговорног лица
									Ел. потпис/печат
