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П Р И Ј А В А  
 
 
 

У својству незапосленог лица са евиденције Завода за запошљавање Брчко дистрикта БиХ, а по Позиву незапосленим 
лицима ради пријаве на стручно оспособљавање, обуку и припрему за самозапошљавање/запошљавање, пријављујем се 
за сљедеће:  

 
 

 

а) Енглески језик                                                                                                      I ниво – А1         II ниво – А2                          

б) Њемачки језик                                                                                                     I ниво – А1         II ниво – А2            

ц) ) Информатика                                                                                                         

д) Основе графичког и wеб дизајна 

 
те дајем сљедећу  

И З Ј А В У 
 

Да ћу, уколико будем одабран/а за неки од програма обуке из овог позива, исти уредно похађати, те да сам упознат/а да 
ћу бити брисан/а из евиденције Завода уколико, након проведеног поступка јавне набавке, неоправдано одустанем од 
програма обуке или самовољно прекинем стручно оспособљавање, а у складу са Правилником о о вођењу евиденција, 
активном тражењу запослења, пријави и јављању лица на евиденцију Завода за запошљавање Брчко дистрикта БиХ. 

 
 
 

__________________________________                                                                                           __________________________________ 
  (Име и презиме)                                                                                                                    (Контакт телефон) 
 
__________________________________                                                                                            __________________________________ 

      (ЈМБГ)                                                                                             (Својеручни потпис) 
 

 

Брчко: ______/______/2025.године 

 

 

                                      Пријаву преузео/ла: _______________________________                      М.П. 
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