
                                     
                                   
ZAHTJEV ZA JEDNOKRATNU NOVČANU POMOĆ ZA NABAVU 
dopunskih i pomoćnih nastavnih sredstava (radne bilježnice, zbirke zadataka, kutija za tehnički, likovna mapa, atlasi) za šk. godinu 2024./2025. 
OSNOVNA ŠKOLA _________________________________________________________
IME I PREZIME RODITELJA/SKRBNIKA PODNOSITELJA ZAHTJEVA:
___________________________________________________________________________
OIB PODNOSITELJA : _______________________________________________________
TELEFON/MOBITEL PODNOSITELJA ZAHTJEVA: _______________________________
IBAN RAČUN  PODNOSITELJA I NAZIV BANKE: ______________________________________________________________
PREBIVALIŠTE (ADRESA) PODNOSITELJA: ____________________________________
1. UČENIK/CA __________________________________ 
              RAZRED  _______
2. UČENIK/CA __________________________________ 
              RAZRED        ________ 
3. UČENIK/CA __________________________________ 
              RAZRED        ________
Pod materijalnom i kaznenom odgovornošću izjavljujem da pravo na jednokratnu pomoć radi nabavke dopunskih i pomoćnih nastavnih sredstava (radne bilježnice, zbirke zadataka, kutija za tehnički, likovna mapa, atlasi) za učenike osnovne škole u školskoj godini 2024./2025. ne ostvarujem po nekoj drugoj osnovi.

Podnositelj zahtjeva dobrovoljno daje podatke u svrhu ostvarivanja novčane pomoći za jednokratnu novčanu pomoć za nabavu dopunskih i pomoćnih nastavnih sredstava (radne bilježnice, zbirke zadataka, kutija za tehnički, likovna mapa, atlasi) za školsku godinu 2024./2025. Ovlašćujem nadležno gradsko upravno tijelo da iste ima pravo provjeravati, obrađivati, čuvati i koristiti u skladu sa provedbenim propisima o zaštiti osobnih podataka, a koje može obrađivati samo u svrhu u koju su prikupljeni te se u druge svrhe neće koristiti.	

                                                                                                    
    ___________________________                        ________________________________                     
                  Datum	Potpis

Zahtjevu se prilaže:
- Uvjerenje o prebivalištu  ili preslik osobne/boravišne iskaznice roditelja/skrbnika
- Broj tekućeg računa podnositelja zahtjeva (preslik kartice tekućeg računa ili potvrda banke)
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