JR 2015 – k točki 8. – Šport invalidov


Naziv izvajalca: ___________________________________
8. ŠPORT INVALIDOV
	OPOZORILO: ŠPORTNIKE, KI JIH PRIJAVLJATE, JE POGOJ, DA IZVAJAJO PRIJAVLJENI PROGRAM REDNO TEDENSKO, ČEZ CELO LETO;


K točki 8., potrebno izpolniti in priložiti:

· OBRAZEC ŠT. 12, V PRILOGI - SEZNAM VADEČIH IN SLIKA VADEČIH;

	Naziv skupine (starost, spol)
	Naziv programa vadbe (športna panoga)
	Število vključenih športnikov 
	Ime in priimek 

mentorja / trenerja

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


Tabela: Urnik vadbe v letu 2015
	Naziv skupine / starost
	Naziv programa vadbe
	Št.mesec vadbe v l.2015
	PON*
	TOR*
	SRE*
	ČET*
	PET*
	SOB

/ NED*
	Naziv vadbene površine / objekta

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Opomba: *V zgornjo tabelo vpišite urnik (ura od do) programa športne vadbe (po dnevih od ponedeljka do nedelje); Vpisu primerno prilagodite obrazec oz. če pri izpolnjevanju zmanjka prostora, ga kopirajte;
	POTRDILO UPORABE OBJEKTA / Žig in podpis odgovorne osebe upravljalca:



Zg. izpolnjenim tabelam je potrebno priložiti:
· POGODBO O NAJEMU VADBENEGA PROSTORA ALI POTRDILO UPRAVLJALCA OBJEKTA O UPORABI VADBENEGA PROSTORA ZA LETO 2015 (pogodbo oz. potrdilo predložijo tisti izvajalci, ki nimajo svojega objekta);

Iz pogodbe oz. potrdila mora biti razvidno: tedenski urnik vadbe v zg. tabeli navedenimi urami (od do), število mesecev vadbe v letu, naziv vadbene površine in cena uporabe vadbenega objekta za prostore, kjer ceno ne določa MO Koper; 

KOT POTRDILO UPORABE OBJEKTA, VELJA TUDI ZGORAJ PRAVILNO IZPOLNJENA TABELA – URNIK, POTRJENO S STRANI UPRAVLJALCA ŠPORTNEGA OBJEKTA;
Žig                                   Podpis odg. osebe izvajalca
Naziv izvajalca: ___________________________________

Obrazec št.: 12, »SEZNAM VADEČIH IN SLIKA VADEČIH«, k točki »8.«
V sp. tabelo vpišite poimenski seznam športnikov invalidov (pogoj je, da vpisani športniki invalidi izvajajo program v letu 2015) in v sp. predvideni prostor vstavite oz.priložite sliko športnikov invalidov, vključenih v program pod točko 8.;
	Naziv skupine / starost
	
	
	Naziv programa vadbe
	


	Z. št.
	»Seznam vadečih«: ime in priimek
	Leto rojstva
	
	Z.št.
	»Seznam vadečih«: ime in priimek
	Leto

rojstva

	 1
	
	
	
	12
	
	

	2
	
	
	
	13
	
	

	3
	
	
	
	14
	
	

	4
	
	
	
	15
	
	

	5
	
	
	
	16
	
	

	6
	
	
	
	17
	
	

	7
	
	
	
	18
	
	

	8
	
	
	
	19
	
	

	9
	
	
	
	20
	
	

	10
	
	
	
	21
	
	

	11
	
	
	
	22
	
	


Opomba: V primeru , da prijavljate več skupin programov vadbe, je potrebno priložiti seznam vadečih za vsako skupino posebej; obrazec kopirajte (iz seznama mora biti razvidno in označeno kateremu programu ter kateri sliki seznam pripada);
	PROSTOR ZA SLIKO
-Vstavite sliko vadečih (max starost fotografije 4 mesece) ali jo priložite oz. spnite k seznamu vadečih (če sliko prilagate, mora biti iz priložene slike jasno razvidno in označeno kateremu programu ter seznamu vadečih slika pripada);
-Iz slike mora biti jasno razvidna celotna prijavljena skupina udeležencev – skupinska slika, pri vadbi na športnem objektu, kjer izvajalec izvaja prijavljeni program; 

-V primeru prijave več skupin programov vadbe, je potrebno priložiti sliko za vsako skupino posebej;



Žig                                   Podpis odg. osebe izvajalca
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