Prijavnica krsenja prava korisnika pasa pomagaca/diskriminacije

1.) Ime i prezime prijavitelja
Ime:
Prezime:

2.) Pas pomagac:

a) pas vodic

b) rehabilitacijski pas
c) terapijski pas

3.) Je li Vas pas pomagac bio propisno obiljezen?
a) orma, radni prsluk
b) radna iskaznica

4.) Mjesto i vrijeme dogadaja
Mjesto:
Vrijeme:

5.) Je li prekrseno Vase pravo koje proizlazi iz odredbi Zakona o kretanju slijepe osobe uz pomo¢
psa vodica?

|. KORISTENJE SREDSTAVA JAVNOG PRIJEVOZA

a) vlak

b) autobus

c) tramvaj

d) taksi

e) brod/trajekt

f) zrakoplov

II. PRISTUP U JAVNE PROSTORE

a) drzavne i javne institucije i ustanove
b) kulturne ustanove

c) obrazovne ustanove

d) zdravstvene ustanove

e) poduzeda, obrtnici, organizacije

f) hotelijersko-ugostiteljski objekti

g) prodavaonice i trznice

h) plaze i parkovi

i) ostalo

6.) IzlozZite kratak opis dogadaja (budite konkretni, naglasavajuci klju¢ne cimbenike kao $to su
odgovorne osobe i svjedoci).

7.) Biste li opisani dogadaj okarakterizirali kao diskriminaciju i/ili kr§enje prava?

8.) Na osnovu cega se osjecate diskriminirano?

9.) Kome ste se na licu mjesta obratili za pomo¢é/intervenciju?

10.) Kontakt
Broj tel.:
Adresa:



