
BOSNA I HERCEGOVINA БОСНА И ХЕРЦЕГОВИНА
MINISTARSTVO ODBRANE - OBRANE МИНИСТАРСТВО ОДБРАНЕ

Obrazac LZ - 2

                               SVRHA:   Pojedinačno praćenje tranzicije i zbrinjavanja lica uključenog u Program

1. PREZIME (ime oca) I IME 2. Datum i mjesto rođenja 3. Pol 4. JMBG

____________________ M         Ž

____________________________________ ____________________

5. Kontakt: 6. Adresa prebivališta 7. Adresa boravišta

Telefon:_________________________ Ulica:__________________________ Ulica:__________________________

Mobitel:__________________________ Broj kuće/stana:__________________ Broj kuće/stana:__________________

E-pošta:__________________________ Mjesto:____________________ Mjesto:____________________

8.Tačan datum otpusta: 9. Osnov otpusta iz člana 3.Pravilnika o tranziciji i zbrinjavanju (označiti sa "X")

a) Istek ugovora-čl.101.Zakonab) Reorganizacija OS BiH c) Reforme sistema odbrane

____________________________________

10. Zahtjev LZ-1 zaprimljen u regionalnom tranzicijskom centru:11. Broj protokola i datum zaprimanja: 

a) Sarajevo-Raljovac b) Banja Luka c) Mostar

I FAZA  -  PRVI POJEDINAČNI RAZGOVOR

12. Mjesto održavanja razgovora 13. Razgovor održan 14. Datum razgovora 15. Potpis lica u tranziciji

DA NE 1. Planirani_____________ _______________________

2. Stvarni______________

16. Napomene o toku razgovora (popunjava djelatnik RT centra): 17. Datum i potpis djelatnika RT centra

___________________________________________________ _______________________

___________________________________________________ _______________________

TOK POJEDINAČNE TRANZICIJE I ZBRINJAVANJA (provodi nadležni tranzicijski centar)

Z  A  H  T  J  E  V 
ZA POJEDINAČNO KORIŠĆENJE PROJEKATA POMOĆI PROGRAMA "PERSPEKTIVA"

L I Č N I   P O D A C I

Obrazac LZ-2 popunjava osoba u tranziciji uz pomoć osoblja nadležnog tranzicijskog centra u skladu sa dinamikom provođenja aktivnosti

Kontakt linija Ministarstva odbrane BiH broj: 033/286-694 i Web stranica: www.mod.gov.ba



II FAZA  -  MOTIVACIONI KURSEVI I TRANZICIJSKE RADIONICE

18. Datum održavanja motiv. kursa ili tranzicijske radionice 19. Mjesto održavanja 20. Potpis lica u tranziciji

1. Planirani: od________________do_______________ ___________________ _______________________

2. Stvarnii: od________________do_______________ ___________________

21. Osoba je uspješno završila tranzicijsku radionicu DA NE 22. Potpis djelatnika RT centra

23. Napomene o toku motiv.kursa ili tranzicijske radionice (popunjava djelatnik centra): _______________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________ 24. Datum i potpis rukovodioca RT centra

__________________________________________________________________ ________________________

__________________________________________________________________ _______________________

__________________________________________________________________

Napomena: 1.  Projekat informisanja i medijske podrške i Motivacioni kursevi – projekat tranzicijskih radionica su obavezni 

                          za sve osobe uključene u Program i uslov za korišćenje jednog od dole ponuđenih osam odabirnih projekata. 

                    2.  Od dole ponuđenih osam (8) odabirnih projekata možete se opredijeliti za korišćenje samo jednog projekta. 

                          Projekat pomoći koji ste prvi odabrali označite upisivanjem broja "1" u kvadratiću uz naziv tog projekta.

                          Pored toga, upisivanjem broja "2" u kvadratić jednog od preostalih ponuđenih projekata izaberite jednu od

                          preostalih opcija, kao Vaš drugi izbor u slučaju da prvoizabrani projekat ne bude odobren.

                          Takođe, precizno odgovorite na sva pitanja u okviru projekata koje ste označili sa brojem "1" i "2".

                    3.  Oznaka *1  u nazivu Projekta redovnih otpremnina označava da je ovaj vid pomoći, shodno zakonskim 
                          propisima, dostupan samo licima koja postanu prekobrojna u sistemu odbrane usljed reorganizacije OS BiH 
                          i MO BiH ili donošenjem odluke o reformi odbrane. 

                    4.  Oznaka *2  u nazivu Projekta ustupanja vojnih objekata za privrednu djelatnost označava da je ovaj vid pomoći, 

                          shodno zakonskim propisima, dostupan licima iz člana 3. Pravilnika samo pod uslovom da se za ustupanje 

                          neperspektivnih vojnih objekata i imovine prethodno obezbjedi saglasnost nadležnih entitetskih organa. 

25. Opredjeljujem se za sljedeći projekat pomoći (označiti sa "1" i "2"): Primjedba:

1. Projekat informisanja o malom i srednjem preduzetništvu
    a) Zainteresirani ste za pokretanje vlastitog biznisa? DA NE

    b) Koju vrstu biznisa biste pokrenuli? _________________________________

    c) Da li posjedujete poslovni prostor? DA NE

    d) Da li već posjedujete neki biznis i koji? DA NE

    e) Zainteresirani ste za obuku u pokretanju vlastitog biznisa? DA NE

    f) Da li ste zainteresirani da uzmete kredit? DA NE

    g) Da li planirate registrovati svoj biznis? DA NE

2. Projekat savjetovanja i pomoći pri pronalaženju posla (MO ne garantuje zaposlenje)

    a) Da li ste zainteresirani za zaposlenje prema Vašim kvalifikacijama? DA NE
    b) Koju vrstu zaposlenja biste željeli? _____________________________
    c) Da li ste zainteresirani za obuku u traženju posla? DA NE
    d) Ukoliko ne dobijete zaposlenje da li ste zainteresirani za pokretanje biznisa? DA NE
    e) Koju vrstu biznisa biste pokrenuli? _____________________________

 MOGUĆE VRSTE POMOĆI U OKVIRU PROGRAMA "PERSPEKTIVA"



3. Projekat redovnih otpremnina *1 
    *1 (dostupan u reorganizaciji OS ili reformi sistema odbrane)

4. Projekat kreditiranja poznatog poslodavca
    a) Koju vrstu zaposlenja biste željeli? _________________________________

    b) Da li Vam je neki poslodavac već ponudio neko zaposlenje? DA NE

5. Projekat pomoći u oblasti poljoprivrede
    a) Da li ste se ikada bavili poljoprivredom? DA NE
    b) Koju vrstu biznisa u okviru poljoprivrede biste pokrenuli? ___________________

    c) Da li posjedujete obradivo zemljište i koliko? DA NE
    d) Da li posjedujete poljoprivrednu mehanizaciju i koju? DA NE
    e) Da li ste zainteresirani za obuku u oblasti poljoprivrede? DA NE

    f) Da li ste zainteresirani da uzmete kredit? DA NE
    g) Koja vrsta pomoći bi Vam najviše pomogla? a)Poljop.mehanizacija b)Stoka

c)Sjemena i gnojiva d)Drugo
Navesti šta:_____________________________________________________________

6. Projekat stručnog usavršavanja i osposobljavanja
    a) Za koji vrstu stručne ili zanatske prekvalifikacije ste zainteresirani?____________

    b) Da li ste zainteresirani za nastavak Vašeg obrazovanja? DA NE

    c) Da li su Vam poznate obrazovne ustanove iz oblasti za koju se interesujete? DA NE

    d) Navedite naziv i mjesto tih ustanova za prekvalifikaciju?__________________

    e) Navedite okvirni iznos cijene koštanja Vaše prekvalifikacije?_________________

    f) Ukoliko ne dobijete prekvalifikaciju jeste li zainteresirani za pokretanje biznisa? DA NE

7. Projekat zapošljavanja kod dobavljača i poslovnih partnera MO 
    a) Koju vrstu zaposlenja biste željeli? ___________________________________
    b) Da li ste zainteresirani za preobuku iz te oblasti? DA NE
    c) Ukoliko ne dobijete zaposlenje da li ste zainteresirani za pokretanje biznisa? 
    d) Koju vrstu biznisa biste pokrenuli? ___________________________________

8. Projekat ustupanja vojnih objekata za privrednu djelatnost *2 
    *2 (program je dostupan samo uz saglasnost entitetskih vlada)
    a) Koju vrstu malog ili srednjeg biznisa biste obavljali?________________________
    b) Da li biste udružili biznis sa drugim otpuštenim licima? DA NE
    c) Da li posjedujete znanje i organizacijske sposobnosti iz te oblasti? DA NE

    d) Navedite kvadraturu poslovnog prostora koji Vam je potreban?_______________

    e) Da li ste zainteresirani za obuku u pokretanju tog biznisa? DA NE

    f) Da li ste zainteresirani da uzmete kredit? DA NE

    g) Da li planirate registrovati svoj biznis?

    h) Detaljnije opišite poslovni prostor koji Vam je potreban?____________________
____________________________________________________________________



III FAZA  -  DRUGI POJEDINAČNI RAZGOVOR

26. Datum održavanja razgovora 27. Mjesto razgovora 28. Potpis lica u tranziciji

1. Planirani_______________ _____________________ _______________________

2. Stvarni_______________

29. Zatraženi projekat pomoći i obrazloženje (popunjava osoba u tranziciji)

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

30. Zahtjev je opravdan i u skladu sa Pravilnikom o tranziciji (popunjava djelatnik centra) 31. Datum i potpis djelatnika RT centra

DA NE _______________________

_______________________

32. Prijedlog finansijskih sredstava i kratko obrazloženje (popunjava djelatnik centra) Predloženi iznos u KM:_______________

Obrazloženje:__________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

33. Odabrani projekat se odobrava 34. Datum rješavanja 35. Potpis Rukovodioca RT centra

DA NE

_____________________ _____________________

36. Razlog eventualnog odbijanja zahtjeva (popunjava rukovodilac RT centra):

_________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________

37. Prijedlog drugog projekta (popunjava djelatnik RT centra) Predloženi iznos u KM:_______________

Naziv projekta i kratko obrazloženje:_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________

38. Odabrani projekat se odobrava 39. Datum rješavanja 40. Potpis Rukovodioca RT centra

DA NE

_____________________ _____________________

41. Projekat želim provoditi na području općine: 42. Obavijesti želim primati na sljedeći način:

__________________________________ a) Poštom c). E-poštom
__________________________________ b)Na adresu pod 6. 7. Adresa pod 5.



43. Izjava o spremnosti za korišćenje izabranog projekta 44. Datum potpisivanja Izjave 45. Potpis lica u tranziciji

___________________ ___________________________

______________________

46. Datum dostave LZ-2 Odsjeku za tranziciju personala:

Zaprimljeno: Djelovodni broj:

__________________________________ ___________________________________

47. Prijedlog projekta se odobrava 48. Datum rješavanja 49. Potpis šefa Odsjeka

DA NE ______________________ _____________________

______________________

50. Prijedlog finansijskih sredstava i kratko obrazloženje Iznos u KM:_____________

Obrazloženje:__________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

51. Razlog eventualnog odbijanja zahtjeva:

_______________________________________________________________________________________________________

52. Daje se saglasnost na predloženi projekat pomoći 53. Datum rješavanja 54. Potpis Pom. ministra

DA NE _________________ _______________________

55. Prijedlog finansijskih sredstava i kratko obrazloženje Iznos u KM:_____________

Obrazloženje:__________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

56. Razlog eventualnog odbijanja davanja saglasnosti:

_________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

57. Daje se saglasnost na predložena finansijska sredstva 58. Datum rješavanja 59. Potpis pomoć. ministra

DA NE

Izjavljujem da želim koristiti Projekat 
________________________________  iz 

Program tranzicije i zbrinjavanja "Perspektiva" 
u skladu sa njegovim sadržajem i odredbama 

Pravilnika.

IV FAZA   -   PROCES ODOBRAVANJA IZABRANOG PROJEKTA POMOĆI (provodi MO BiH)
ODOBRAVANJE U ODSJEKU ZA TRANZICIJU PERSONALA

SAGLASNOST POMOĆNIKA MINISTRA ZA UPRAVLJANJE PERSONALOM 

SAGLASNOST POMOĆNIKA MINISTRA ZA FINANSIJE I BUDŽET



60. Razlog eventualnog odbijanja davanja saglasnosti:

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

61. Daje se saglasnost na predloženi projekat pomoći 62. Datum rješavanja 63. Potpis Ministra odbrane

DA NE

________________ _________________

M.P.

64. Odobravaju se sljedeća finansijska sredstva Iznos u KM:_____________

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

65. Razlog eventualnog odbijanja davanja saglasnosti:

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

66. Sačinjen i potpisan ugovor o realizaciji projekta pomoći (broj i datum) 67. Ukupno odobrena finansijska sredstva 

___________________________________________________

___________________________________________________ _______________________

(u KM)

68. Naziv realizovanog projekta pomoći:           Datum izvršenja 

OBAVEZNI PROJEKTI: DA NE Početak Završetak

a) Program informisanja i medijske podrške ___________________ ___________________

b)Motivac. kursevi – program tranzicij. radionica ___________________ ___________________

ODABRANI PROJEKAT:

c) ______________________________ ___________________ ___________________

Realizacija izvršena

SAGLASNOST MINISTRA ODBRANE 

V FAZA - PROCES IMPLEMENTACIJE ODOBRENOG PROJEKTA (provodi nadležni tranz. centar)



69. Mjesto provođenja: 70. Naziv provedbene organizacije: 71. Cijena koštanja po učesniku:

OBAVEZNI PROJEKTI: OBAVEZNI PROJEKTI: OBAVEZNI PROJEKTI:

a) ________________________ a) ________________________ a) _____________________

b)__________________________ b)__________________________ b)_____________________

ODABRANI PROJEKAT: ODABRANI PROJEKAT: ODABRANI PROJEKAT:

c) ______________________________ c) ______________________________ c) _____________________

72. Osoba je uspješno okončala projekat pomoći           73. Potpis lica u tranziciji

OBAVEZNI PROJEKTI: DA NE

a) Program informisanja i medijske podrške ___________________________

b)Motivac. kursevi – projekat tranzicij. radionica

ODABRANI PROJEKAT:           74. Potpis rukovodioca tranzicijskig centra

c) ______________________________ ___________________________

75. Datum završetka implementacije 76. Ukupna cijena provedbe po učesniku 77. Potpis odgovorne osobe

     _______________________________ _______________________ _______________________
(u KM)

78. Napomene o cjelokupnom procesu tranzicije i zbrinjavanja: 79. Datum održavanja svečanosti 

___________________________________________

___________________________________________ 1. Planirani______________________________

___________________________________________ 2. Stvarni________________________________

___________________________________________ 3.Mjesto svečanosti_________________________

___________________________________________ 4.Šef Odsjeka za tranziciju personala______________


