Арх. број __________                                                                                            До                                                                 
Дата_______________                                                                     ЈУ Центар за образование
                                                                                                               на возрасните - Скопје

ПРИЈАВА
за учество во мерката 
Обука за задоволување на побаруваните занимања на пазарот на труд кај верификувани спроведувачи на обука 

1.   Основни податоци за работодавачот

-полн назив на спроведувачот на обуката __________________________________________
-адреса______________________________________________________________________

-телефон / факс ___________________________

-матичен број од единствениот регистар ______________________________

-шифра на дејност и гранка______________________________________________________
  (да се наведе описно)

-основач____________________________________________________________________
-управител _________________________________________________________________
-жиро сметка _________________________________________________________________
-даночен број ________________________________________________________________
-банка депонент ______________________________________________________________
-контакт лице ____________________________ контакт телефон ______________________
2.  Назив на обуката за која се пријавува спроведувачот ____________________________________________________________________________
3.  Број на лица по обука, минимум ____________, максимум __________________
4. Критериуми за влез во програмата 
____________________________________________________________________________
5. Практичниот дел од програмата во четвртиот месец ќе се реализира:

а) во вашите простории                            б) во просториите на друг радотодавач
 Дата,







 Спроведувач на обука

____________________




___________________________
