C ŠPORTNA VZGOJA OTROK IN MLADINE S POSEBNIMI POTREBAMI
                    OBRAZEC: C



Za vsak program izpolniti svoj list!
 -------------------------------------------------------------------


 ------------------------------------------------------------------

                          (ime izvajalca )

 -----------------------------------------------------------------  

                                (sedež)  

Naziv / opis programa: 

_______________________________________________________________________________________

Pogoj za sofinanciranje:  zagotovljen prostor (lastni ali najeti), strokovni kader, najmanj 10 otrok na skupino
Prostor oz. objekt ter čas (dan in ura) izvajanja programa: 

________________________________________________________________________________

Izkušnje pri organizaciji in izvedbi minulih tovrstnih programov (število let): ____________________ 

Ime in priimek strokovnega kadra za izvedbo programa: _____________________________________

Stopnja usposobljenosti strokovnega kadra (obkrožite):


a) vaditelj ali učitelj defektolog za delo z otroki s posebnimi potrebami


b) profesor športne vzgoje
c) trener ali specialist s posebnimi znanji 

Številčnost skupine (obkrožite):
       a) 10 otrok
        b) od 11 do 15 otrok
  c) nad 15 otrok 
(SEZNAM V PRILOGI!)




Opomba: k prijavi štejejo programi, ki se izvajajo v šolskem letu 2016/17.

	Predlog pripravil:
	
	Odgovorna oseba izvajalca:

	
	ŽIG:
	

	__________________________
	
	_______________________

	(Ime in priimek)
	
	(Ime in priimek)

	
	
	

	Kraj in datum: ________________
	
	Podpis: 
___________________



