
ОБРАЗАЦ 1. 
ПРИЈАВА ЗА ПОЛАГАЊЕ СТРУЧНОГ СПОРТСКОГ ИСПИТА 

Поднета Министарству спорта Републике Србије 

 Подсносим захтев за полагање стручног спортског испита у складу са чланом 99. став 8.   
Закона о спорту. 

1. ИМЕ: ПЕТАР 
  
2. ИМЕ ЈЕДНОГ РОДИТЕЉА: ИВАН 
  
3. ПРЕЗИМЕ: ПЕТРОВИЋ 
  
4. ДАТУМ И МЕСТО РОЂЕЊА: 09.04.1968. ГОДИНЕ, БЕОГРАД 
  
5. СТРУЧНО/АКАДЕМСКО ЗВАЊЕ: ДОКТОР НАУКА У СПОРТУ или ДОКТОР 
НАУКА - ФИЗИЧКО ВАСПИТАЊЕ и СПОРТ или ДОКТОР МЕДИЦИНСКИХ 
НАУКА или ДОКТОР МЕДИЦИНЕ или ДОКТОР НАУКА – ПСИХОЛОШКЕ НАУКЕ 

или СПЕЦИЈАЛИСТА ПРОФЕСОР ФИЗИЧКОГ ВАСПИТАЊА и СПОРТА или 
СПЕЦИЈАЛИСТА ПРОФЕСОР ФИЗИЧКОГ ВАСПИТАЊА и КИНЕЗИТЕРАПИЈЕ или 
СПЕЦИЈАЛИСТА ТРЕНЕР У СПОРТУ или СПЕЦИЈАЛИСТА МЕНАЏЕР У СПОРТУ 
или СПЕЦИЈАЛИСТА НОВИНАР У СПОРТУ или СПЕЦИЈАЛИСТА ПСИХОЛОГ 

или МАСТЕР ПРОФЕСОР ФИЗИЧКОГ ВАСПИТАЊА и СПОРТА или МАСТЕР 
ПРОФЕСОР ФИЗИЧКОГ ВАСПИТАЊА и КИНЕЗИТЕРАПИЈЕ или МАСТЕР ТРЕНЕР 
У СПОРТУ или МАСТЕР МЕНАЏЕР У СПОРТУ или МАСТЕР НОВИНАР У СПОРТУ 
или МАСТЕР ТЕРАПЕУТ РЕХАБИЛИТАЦИЈЕ 

или ДИПЛОМИРАНИ ПРОФЕСОР ФИЗИЧКОГ ВАСПИТАЊА и СПОРТА или 
ДИПЛОМИРАНИ ПРОФЕСОР ФИЗИЧКОГ ВАСПИТАЊА и КИНЕЗИТЕРАПИЈЕ или 
ДИПЛОМИРАНИ ТРЕНЕР У СПОРТУ или ДИПЛОМИРАНИ МЕНАЏЕР У СПОРТУ 
или ДИПЛОМИРАНИ НОВИНАР У СПОРТУ или ДИПЛОМИРАНИ ПСИХОЛОГ или 
ДИПЛОМИРАНИ ФИЗИОТЕРАПЕУТ 

или ПРОФЕСОР ФИЗИЧКОГ ВАСПИТАЊА и СПОРТА или ПРОФЕСОР ФИЗИЧКОГ 
ВАСПИТАЊА и КИНЕЗИТЕРАПИЈЕ или МАГИСТАР НАУКА МЕНАЏМЕНТА У 
СПОРТУ или ДОКТОР НАУКА ИЗ ОБЛАСТИ ФИЗИЧКЕ КУЛТУРЕ или ПРОФЕСОР 
ФИЗИЧКЕ КУЛТУРЕ ДИПЛОМИРАНИ ТРЕНЕР РВАЊА или ВИШИ ОРГАНИЗАТОР 
РЕКРЕАЦИЈЕ или ПРОФЕСОР СПОРТА или ПРОФЕСОР ФИЗИЧКЕ КУЛТУРЕ  или 
ПСИХОЛОГ или ВИШИ ДИЈЕТЕТИЧАР-НУТРИЦИОНИСТА 

или  СТРУКОВНИ ТРЕНЕР У СПОРТУ или СТРУКОВНИ ТРЕНЕР У РЕКРЕАЦИЈИ 
или СТРУКОВНИ МЕНАЏЕР У СПОРТУ или СТРУКОВНИ НОВИНАР У СПОРТУ 
или СТРУКОВНИ СПЕЦИЈАЛИСТА ТРЕНЕР У СПОРТУ или СТРУКОВНИ 



СПЕЦИЈАЛИСТА ТРЕНЕР У РЕКРЕАЦИЈИ или СТРУКОВНИ СПЕЦИЈАЛИСТА 
МЕНАЏЕР У СПОРТУ или СТРУКОВНИ СПЕЦИЈАЛИСТА НОВИНАР У СПОРТУ  

или СТРУКОВНИ МАСТЕР ТРЕНЕР У СПОРТУ или СТРУКОВНИ МАСТЕР ТРЕНЕР 
У РЕКРЕАЦИЈИ или СТРУКОВНИ МАСТЕР МЕНАЏЕР У СПОРТУ или 
СТРУКОВНИ МАСТЕР НОВИНАР У СПОРТУ  

или ТЕХНИЧАР ЗА ВИСОКОГРАДЊУ или МАТУРАНТ ГИМНАЗИЈЕ или 
ЕКОНОМСКИ ТЕХНИЧАР или ФИНАНСИЈСКИ ТЕХНИЧАР 

или НЕКО ДРУГО СТРУЧНО/АКАДЕМСКО ЗВАЊЕ КОЈЕ ИМА ПОДНОСИЛАЦ 
ЗАХТЕВА, А КОЈЕ ОДГОВАРА СТЕЧЕНОМ ОБРАЗОВАЊУ НАВЕДЕНОМ У 
ПРАВИЛНИКУ О НОМЕНКЛАТУРИ СПОРТСКИХ ЗАНИМАЊА И ЗВАЊА 
 
6. СПОРТСКО ЗВАЊЕ: СПОРТСКИ ОПЕРАТИВНИ ТРЕНЕР или СПОРТСКИ 
ОПЕРАТИВНИ КОНДИЦИОНИ ТРЕНЕР или СПОРТСКИ ТРЕНЕР или СПОРТСКИ 
КОНДИЦИОНИ ТРЕНЕР или СПОРТСКИ ОПЕРАТИВНИ ТРЕНЕР-СПОРТСКИ 
УЧИТЕЉ или СПОРТСКИ ИНСТРУКТОР или СПОРТСКО РЕКРЕАТИВНИ УЧИТЕЉ 
или ТРЕНЕР У РЕКРЕАЦИЈИ или СПОРТСКИ МЕНАЏЕР СПЕЦИЈАЛИСТА или 
ОРГАНИЗАТОР БЕЗБЕДНОСТИ У СПОРТУ или СПОРТСКИ ПОСРЕДНИК или 
СПОРТСКИ СУДИЈА или СПОРТСКИ ВОДИЧ или СПАЦИЛАЦ или СПАСИЛАЦ 
ИНСТРУКТОР или СПОРТСКИ ДОКУМЕНТАЛИСТА или СПОРТСКИ 
СТАТИСТИЧАР или СПОРТСКИ НОВИНАР или САВЕТНИК У СПОРТУ или 
СПОРТСКИ ПРОДАГАНДИСТА или  СПОРТСКИ НУТРИЦИОНИСТА или 
СПОРТСКИ МАСЕР или СПОРТСКИ ФИЗИОТЕРАПЕУТ или СПОРТСКИ 
ПСИХОЛОГ или КЛУПСКИ ЛЕКАР или ЛЕКАР СПОРТСКЕ РЕПРЕЗЕНТАЦИЈЕ  

или НЕКО ДРУГО СПОРТСКО ЗВАЊЕ КОЈЕ ЈЕ ПОДНОСИЛАЦ ЗАХТЕВА СТЕКАО 
У СКЛАДУ СА ПРАВИЛНИКОМ О НОМЕНКЛАТУРИ СПОРТСКИХ ЗАНИМАЊА И 
ЗВАЊА  
7. КОНТАКТ ТЕЛЕФОН: 063/............ или 064/............. или 065/......... или број фиксне 
телефоније 
  
8. КОНТАКТ ПОШТАНСКА АДРЕСА: ул. Милутина Миланковића 17, 11070 Нови 
Београд 
  
9. КОНТАКТ IMEJL: petar.petrovic@gmail.com 
  
10.БРОЈ ЛИЧНЕ КАРТЕ ИЛИ ПУТНЕ ИСПРАВЕ: 001.......  
  

  НАПОМЕНА:  Уз захтев се прилажу одговарајућа документа, и то: 

1) оверена копија дипломе о стеченом одговарајућем образовању и стручном 
називу или оверена копија уверења о стручној оспособљености за обављање 
одређених стручних послова у спорту, односно о стицању одређеног 



спортског звања, у складу са Правилником о номенклатури спортских звања 
и занимања 

2) доказ о уплаћеној републичкој административној такси за захтев,  за полагање 
стручног спортског испита и за уверење, односно за поновно полагање 
стручног  спортског испита 

3) копија очитане личне карте (уколико се ради о чипованом личном документу) 
или фото-копија обичне личне карте или фото-копија прве стране пасоша 
 

Дана: 23. децембра 2024. године 

ПОТПИС ПОДНОСИОЦА ПРИЈАВЕ 

                Петар Петровић или 

Ватерполо савез Србије за ПЕТРА ПЕТРОВИЋА 

 


