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	Kontrolno tijelo – Tipa A 
Kontakt osoba: Ivanovic Radmila, dipl.ecc., tel: 069/877-130, 

E-mail: rada.ivanovic@intra.co.me




ZAHTJEV ZA KONTROLISANJE DJEČIJIH IGRALIŠTA/IGRAONICE

Br._____
	I  OPŠTI PODACI

	1.
	Naziv podnosica zahtjeva:    

	2.
	Adresa podnosioca zahtjeva: 

	3.
	tel:
	fax:

	4.
	PIB: 
	PDV: 

	5.
	Lice za kontakt:


	tel: 


	e-mail:



	II  OSTALI PODACI 

	1.
	Lokacija - adresa igrališta/igraonice: 

	2.
	Opšte karakteristike:  

	3.
	Planirani datum pregleda: 

	4.
	Vrsta pregleda:

 FORMCHECKBOX 
   redovna I periodična kontrola dječijih igrališta /igraonica

 FORMCHECKBOX 
   vanredna kontrola dječijih  igrališta/igraonice 



	5.
	Broj igralista/igraonice: 

	Napomena: 

Popunjavanjem ovog zahtjeva saglasni ste da za data dječija igrališta/igraonice nijeste podnijeli zahtjev drugom kontrolnom tijelu, kao i da za data dječija igrališta /igraonice ne postoji negativni izveštaj o pregledu od strane drugog kontrolnog tijela.

Po prihvatanju  ponude potrebno je omogućiti kontrolorima uvid u sledeću dokumetaciju:

· uputstvo za upotrebu

· uputstvo za održavanje 

· uputstvo za spašavanje 

· deklaracije o usaglašenosti opreme za dječija igrališta ili površine za ublažavanje udara


	III   PODACI O LICU KOJE JE POPUNILO ZAHTJEV

	1.
	Ime, prezime i funkcija: 

	2.
	mob: 
	tel: 
	fax:

	3.
	e-mail: 

	4.
	Datum popunjavanja zahtjeva: 


Zahtjev preispitao:                                                                        Podnosilac zahtjeva:                                                                                                  

______________________                                                                              _______________________
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