
DJEČJI VRTIĆ NEMO, ZAGREB, Našička 6, Našička 12  tel. 3668815, www.vrtic-nemo.hr, e-mail: nemovrtic@gmail.com    

 
Ime i prezime roditelja  

OIB:  

Kontakt  

 
Usluge DV Nemo trebamo od     
                                                                                   (datum) 

 

ZAHTJEV ZA UPIS DJETETA U DJEČJI VRTIĆ NEMO 

u redoviti 10-satni program u pedagoškoj godini  2025./2026. 
ZAHTJEV OBAVEZNO POPUNITI U CIJELOSTI 

 

PODACI O DJETETU 

Ime i prezime djeteta:                     Spol:  M        Ž 

 OIB djeteta:  

Dan, mjesec i godina rođenja:  

Mjesto rođenja: 

Državljanstvo:         Nacionalnost  

Adresa prijavljenog prebivališta:  

Grad/Općina:  

Adresa stanovanja :                                    (ako je različita od adrese prebivališta) 

Status obitelji : bračna zajednica        izvanbračna zajednica        životno partnerstvo        jednoroditeljska obitelj      

samohrani roditelj        skrbništvo        udomiteljstvo  

Zdravstveni status djeteta: 

Napomena: Odgovori na slijedeća pitanja od izuzetne su važnosti za zdravlje i boravak djeteta u vrtiću.  Na sljedeća 

pitanja roditelj odgovara pod svojom punom savješću i odgovornošću. 

Je li Vaše dijete redovito cijepljeno zakonom propisanim cjepivima?   DA        NE 

Boluje li dijete od neke bolesti?                                                                    DA        NE                               

 ako DA, navedite od koje 

Ima li vaše dijete zdravstveno posebne potrebe?                                     DA        NE                                 

ako DA, navedite koje  

Posjećuje li vaše dijete neku specijaliziranu ustanovu radi terapija (SUVAG, Goljak i sl.)?  

 

Boluje li vaše dijete od alergije?                                                                  DA        NE                                

 ako DA, navedite na što 

 

Napomena: Ukoliko je odgovor na barem jedno prethodno pitanje potvrdan, obvezno je kod predaje dokumenata za upis 

priložiti i kopiju povijesti bolesti djeteta i ostalu zdravstvenu dokumentaciju kojom se obrazlaže zdravstveni status 

djeteta. 
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PODACI O RODITELJIMA/SKRBNICIMA/UDOMITELJIMA 

1. Ime i prezime majke: 

OIB:  

Dan, mjesec i godina rođenja:        Mjesto rođenja: 

Državljanstvo:          Nacionalnost  

Adresa prijavljenog prebivališta:  

Grad/Općina:  

Adresa stanovanja :                 (ako je različita od adrese prebivališta) 

Broj mobitela:                                                                           e-mail adresa:  

Majka/otac ima Rješenje o korištenju rodiljnog ili roditeljskog dopusta ili drugog prava iz Zakona o rodiljnim i roditeljskim  

potporama (zaokružiti)?        DA        NE                 Naziv prava:  

Odobreno korištenje prava u razdoblju   od                       do  

STATUS ZAPOSLENJA: zaposlen        nezaposlen        redoviti učenik/student        umirovljenik        ostalo 

Stručna sprema: SSS        VŠS        VSS                     Zanimanje:  

Radno vrijeme:  od                          do 

Naziv poslodavca:         Adresa poslodavca:  

Broj tel/mob na poslu:        e-mail adresa:  

 

2. Ime i prezime oca:  

OIB:  

Dan, mjesec i godina rođenja:       Mjesto rođenja: 

Državljanstvo:         Nacionalnost  

Adresa prijavljenog prebivališta:  

Grad/Općina:  

Adresa stanovanja :                 (ako je različita od adrese prebivališta) 

Broj mobitela:                                                                           e-mail adresa: 

Majka/otac ima Rješenje o korištenju rodiljnog ili roditeljskog dopusta ili drugog prava iz Zakona o rodiljnim i roditeljskim  

potporama (zaokružiti)?        Da        NE                 Naziv prava:  

Odobreno korištenje prava u razdoblju od                         do 

STATUS ZAPOSLENJA: zaposlen        nezaposlen        redoviti učenik/student        umirovljenik        ostalo 

Stručna sprema: SSS        VŠS        VSS                     Zanimanje:  

Radno vrijeme od                              do 

Naziv poslodavca:          Adresa poslodavca:  

Broj tel/mob na poslu:                                                            e-mail adresa: 
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PODACI O OSTALOJ MALODOBNOJ DJECI 

1. Ime i prezime:                                                                                                           Srodstvo s djetetom:  

Spol: M        Ž                                                                           OIB: 

Dan, mjesec i godina rođenja:                                              Mjesto rođenja: 

Adresa prijavljenog prebivališta:  

Grad/Općina:  

Dijete već upisano u vrtić:                DA        NE                   Ako da, naziv vrtića: 

2. Ime i prezime:                                                                                                           Srodstvo s djetetom:  

Spol: M        Ž                                                                           OIB: 

Dan, mjesec i godina rođenja:                                              Mjesto rođenja: 

Adresa prijavljenog prebivališta:  

Grad/Općina:  

Dijete već upisano u vrtić:                DA        NE                   Ako da, naziv vrtića: 

3. Ime i prezime:                                                                                                           Srodstvo s djetetom:  

Spol: M        Ž                                                                           OIB: 

Dan, mjesec i godina rođenja:                                              Mjesto rođenja: 

Adresa prijavljenog prebivališta:  

Grad/Općina:  

Dijete već upisano u vrtić:                DA        NE                   Ako da, naziv vrtića: 

4. Ime i prezime:                                                                                                           Srodstvo s djetetom:  

Spol: M        Ž                                                                            OIB: 

Dan, mjesec i godina rođenja:                                              Mjesto rođenja: 

Adresa prijavljenog prebivališta:  

Grad/Općina:  

Dijete već upisano u vrtić:                DA        NE                   Ako da, naziv vrtića: 

5. Ime i prezime:                                                                                                           Srodstvo s djetetom:  

Spol: M        Ž                                                                            OIB: 

Dan, mjesec i godina rođenja:                                              Mjesto rođenja: 

Adresa prijavljenog prebivališta:  

Grad/Općina:  

Dijete već upisano u vrtić:                DA        NE                   Ako da, naziv vrtića: 
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PODACI O OSTALIM ČLANOVIMA ZAJEDNIČKOG KUĆANSTVA (bake, djedovi,..) 

1. Ime i prezime:                                                                                                           Srodstvo s djetetom:  

Spol: M        Ž                                                                            OIB: 

Dan, mjesec i godina rođenja:                                              Mjesto rođenja: 

Adresa prijavljenog prebivališta:  

Grad/Općina:  

2. Ime i prezime:                                                                                                           Srodstvo s djetetom:  

Spol: M        Ž                                                                            OIB: 

Dan, mjesec i godina rođenja:                                              Mjesto rođenja: 

Adresa prijavljenog prebivališta:  

Grad/Općina:  

3. Ime i prezime:                                                                                                           Srodstvo s djetetom:  

Spol: M        Ž                                                                            OIB: 

Dan, mjesec i godina rođenja:                                              Mjesto rođenja: 

Adresa prijavljenog prebivališta:  

Grad/Općina:  

4. Ime i prezime:                                                                                                           Srodstvo s djetetom:  

Spol: M        Ž                                                                            OIB: 

Dan, mjesec i godina rođenja:                                              Mjesto rođenja: 

Adresa prijavljenog prebivališta:  

Grad/Općina:  

 

PRIVOLE  

PRIVOLA ZA PROVJERU PODATAKA O ROĐENJU DJETETA U MATICAMA ROĐENIH, UKOLIKO RODITELJ/SKRBNIK NE 

PRILAŽE ISPRAVE KOJIMA SE ISTI DOKAZUJU 

 

Dajem suglasnost nadležnom Gradskom uredu da izvrši provjeru podataka o rođenju djeteta uvidom u matice 

rođenih, a u svrhu upisa u DV Nemo te sklapanja i izvršenja ugovora o ostvarivanju odgovarajućeg programa 

predškolskog odgoja djeteta u DV Nemo.               DA        NE       

    

1. PRIVOLA ZA PROVJERU PODATAKA O PREBIVALIŠTU DJETETA UKOLIKO RODITELJ/SKRBNIK NE PRILAŽE ISPRAVE 

KOJIMA SE ISTI DOKAZUJU 

 

Dajem suglasnost nadležnom Gradskom uredu da izvrši provjeru podataka o prebivalištu djeteta uvidom u 

evidencije prebivališta i boravišta građana, a u svrhu upisa u DV Nemo te sklapanja i izvršenja ugovora o 

ostvarivanju odgovarajućeg programa predškolskog odgoja djeteta u DV Nemo.           DA        NE          
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VRIJEME U KOJEM ĆE DIJETE NAJČEŠĆE BORAVITI  U VRTIĆU U OKVIRU 10 SATNOG PROGRAMA 

 

Vrijeme u kojem je moguće primanje djece je od 06:45 – 08:45.  

Vrijeme dolaska vašeg djeteta u vrtić je  

Vrijeme u kojem je moguće preuzimanje djece iz vrtića je od 14:30 – 17:15.  

Vrijeme odlaska vašeg djeteta iz vrtića je   

(Ukoliko dijete, zbog pregleda liječnika ili propisanih terapija, treba drugačiji raspored dolaska, potrebno je takve zahtjeve 

dogovoriti s odgojiteljima dan ili dva ranije.) 

U vrijeme prilagodbe djeteta, vrijeme dolaska i odlaska djeteta se dogovara direktno s odgojiteljima. 

 

Tko će dovoditi/odvoditi dijete u vrtić?   

Podaci osobe koja će uz roditelje sudjelovati u dovođenju i odvođenju djeteta iz Vrtića i kojima se Vrtić može obratiti u 

eventualnim hitnim situacijama, a roditelji budu nedostupni:  

1. ime i prezime                                                           2. ime i prezime 

adresa                                                      adresa     

broj mobitela                                                     broj mobitela  

Dijete je upisano u jedan od vrtića Grada Zagreba ( privatni, vjerski ili gradski).  

DA, u DV  

Izjavljujem i vlastoručnim potpisom potvrđujem da su podaci navedeni u ovom zahtjevu i priloženoj 

dokumentaciji točni i potpuni te ovlašćujem Dječji vrtić NEMO da iste ima pravo provjeravati, obrađivati, 

čuvati i koristiti u skladu sa Zakonom o zaštiti osobnih podataka i drugim važećim propisima, a u svrhu 

sklapanja i izvršenja Ugovora o međusobnim pravima i obvezama Davatelja i Korisnika usluga Dječjeg vrtića 

NEMO. Svojim potpisom potvrđujem suglasnost sa svime navedenim u ovom Zahtjevu. 

 

U Zagrebu dana,                                                                

 

POTPIS OBA RODITELJA: 

 

OTAC                                                         MAJKA  

 (ime i prezime)       (ime i prezime) 

 

    

 (potpis)        (potpis) 
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