PRIJAVNICA ZA ODABIR UCENIKA SUDIONIKA U ERASMUS+ MOBILNOSTI
U SK.GOD. 2025./2026.

Unesite Sifru u obliku ¢etveroznamenkastog broja i rijeci :

(Nakon odabira u¢enika rang lista bit ¢e objavljena prema Siframa ucenika)

Podaci o uceniku:
IME I PREZIME:
RAZRED:
ADRESA:

DATUM RODENIJA:
NACIONALNOST:

Podaci o roditelju/skrbniku:
IME I PREZIME:
KONTAKT TELEFON:
KONTAKT e-mail:

UPITNIK ZA UCENIKA:

1. Jesi li tijekom Skolovanja promijenio/la mjesto stanovanja? DA NE

Ukoliko je odgovor na prethodno pitanje pozitivan, iz kojeg mjesta si se doselio/la u

Op¢inu Sradinec 1 prije koliko godina?

2. Zivis li sa svojom obitelji/skrbnicima u vlastitoj kuéi/stanu ili tvoji roditelji
iznajmljuju prostor u kojem Zzivite? (zaokruzi)
e Zivimo u vlastitoj kuéi/stanu.

e Zivimo u unajmljenoj kuéi/stanu
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3. Imas li kuéi/stanu internetski prikljucak ili neku drugu moguénost spajanja na

Internet? DA NE

4. Posjedujete li racunalo (prijenosno, stolno, tablet)? DA NE

5. Pohadas li neku izvanskolsku sportsku aktivnost/aktivnosti koju financiraju tvoji
roditelji/skrbnici? DA NE
Ukoliko je odgovor na prethodno pitanje potvrdan koja je to aktivnost/aktivnosti i u

kojem se mjestu odrzava?

6. Ukoliko je odgovor na prethodno pitanje potvrdan, opisi u nekoliko recenica kako ta

sportska aktivnost utjece na tvoje mentalno i emocionalno zdravlje.

7. Bi li zelio/zeljela pohadati neku izvanskolsku aktivnost, ali ju tvoji roditelji ne mogu
financirati? DA NE

Koja je to aktivnost?

8. Imas li brace ili sestara? DA  NE

Ukoliko je odgovor na prethodno pitanje potvrdan, koliko brace ili sestara imas?
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9. Imas li vlastitu sobu ili ju dijeli§ sa svojom bracom? (zaokruZzi)
e Imam vlastitu sobu
e Dijelim sobu sa sestrom/bratom/ostalima
10. Jesi i u Sk.god. 2024./25. polazio izvannastavnu aktivnost Hello Europe ili Ciao Italy
- eTwinning?
DA NE
Na sljedeca Cetiri pitanja odgovori uz pomo¢ roditelja/skrbnika.
11. Koliki je osobni dohodak vase obitelji po ¢lanu? (zaokruzi)
Naputak: od ukupnih mjese¢nih prihoda oduzmite obavezne mjesecne rashode
(rezije, kreditna zaduZenja...) 1 podijelite s brojem ¢lanova obitelji
e manje od 200 € po ¢lanu
e 200-300 € po ¢lanu
e 300 —400 € po ¢lanu

e vise od 400 € po ¢lanu

12. Primaju li tvoji roditelji djecji doplatak? DA NE

13. Jesu li tvoji roditelji korisnici nekih od dodatnih financijskih pomo¢i? (pomo¢ Centra
za socijalnu skrb za nabavku udzbenika, financiranje Skolskih izleta..., pomo¢ lokalne

samouprave za rezijske troSkove, prehranuisl....) DA  NE

14. Posjeduje 1i tvoja obitelj osobni automobil/automobile? DA NE

15. Zaokruzi
e Skolujem se po redovnom programu
e Skolujem se po redovnom programu uz individualizirane postupke

e Skolujem se po prilagodenom programu
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16. Osjecas li se drugacije/nelagodno/diskriminirano zbog nacina na koji se Skolujes?

(1 - nikad se tako ne osjec¢am, 5 - Cesto se tako osje¢am) - zaokruzi

17. Osjecas li se medu svojim vrSnjacima nalagodno/diskriminirano iz bilo kojeg razloga?

(1 - nikad se tako ne osje¢am, 5 - Cesto se tako osje¢am) - zaokruzi

18. Bolujes 1i od neke ozbiljne ili kroni¢ne bolesti? DA NE
Ukoliko je odgovor na prethodno pitanje potvrdan, u kojoj mjeri te to spreCava u
sudjelovanju u nastavnim, izvannastavnim ili izvanSkolskim aktivnostima?

(1 —ne sprjeCava me uopce, 5 - ¢esto me sprjecava) - zaokruzi

1 2 3 4 5

Ako zeli$, moze$ odgovoriti od koje bolesti bolujes.

19. Zaokruzi
Putovanja (osim onih u organizaciji Skole ili putovanja zbog zdravstvenih razloga) u
posljednjih 5 godina (izleti, ljetovanja, zimovanja, razni posjeti, muzeji, koncerti...)
e Nisam nikada nije putovao/la izvan Op¢ine Sracinec
e Putovao/la sam unutar Zupanije Varazdinske
e Putovao/la sam izvan Varazdinske Zupanije, ali unutar Hrvatske (jednodnevno)
e Putovao/la sam unutar Hrvatske viSe dana
e Putovao/la sam u susjednu zemlju (Slovenija, Madarska, BiH, Srbija)
e Putovao/la sam u druge zemlje unutar Europe
e Putovao/la sam na drugi kontinent

e Putovao/la sam avionom do 3 sata leta
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20. Jesi li do sada sudjelovao/la u Erasmus+ mobilnosti (putovanje)? DA NE

Ukoliko je odgovor na prethodno pitanje potvrdan napisi kamo si putovao/la:

21. Jesi li bio domacin uc¢enicima iz Erasmus+ mobilnosti? DA NE
Ukoliko je odgovor na prethodno pitanje potvrdan napisi koliko puta si ugostio/la

ucenike iz drugih drzava i koliko u¢enika si ugostio.

22. Je li tvoja obitelj spremna biti domacin ucenicima koji ¢e sudjelovati u Erasmus+
mobilnosti? (ovo pitanje je Cisto informativnog karaktera)
DA NE

Ukoliko je odgovor na prethodno pitanje potvrdan, koliko u¢enika mozete ugostiti?

23. Mozes li boraviti u ku¢i u kojoj su kuéni ljubimci (pas, macka)? DA NE

24. Koji je tvoj op¢i uspjeh postignut u prosloj skolskoj godini 2023./2024.?(zaokruzen na

dvije decimale)

25. U¢iS li strani jezik (engleski ili njemacki) kao izborni predmet? DA NE

26. Koja je bila tvoja zaklju¢na ocjena iz engleskog jezika prosle Skolske godine

2023./2024.?

27. Osjecas li se nesigurno u komunikaciji na engleskom jeziku?

(1 —uopce se tako ne osjecam, 5 - uglavnom se tako osje¢am) — zaokruzi
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28. Kakvo je bilo tvoje vladanje postignuto tijekom prosle Skolske 2023./2024. godine?
(upisano na svjedodzbi) — zaokruzi
e Uzorno

e Dobro

29. Jesi li tijekom ove Skolske godine sudjelovao/la na nekom natjecanju na zupanijskoj ili

drzavnoj razini? DA  NE

Ukoliko je odgovor na prethodno pitanje pozitivan na kojem natjecanju si

sudjelovao/la i na kojoj razini?

Ispunjava roditelj/skrbnik

Ukoliko smatrate da postoje neki faktori/razlozi zbog kojih smatrate da VaSe dijete ima manje
mogucénosti ili mu je otezano putovanje ili opéenito sudjelovanje u Erasmus+ mobilnostima (u
odnosu na drugu djecu), molimo Vas da ih navedete. Nasi projekti uvazavaju potrebe ucenika

s manje mogucnosti pa ¢emo ih uzeti u obzir.

NAPOMENA: Sudjelovanjem u Erasmus+ mobilnostima, ucenik se obavezuje i na
pohadanje pripremnih 1 zavrS$nih aktivnosti u sklopu izvannastavne aktivnosti Erasmus+ klub

kroz trajanje cijele Skolske godine.
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