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/   ime i prezime roditelja podnositelja zahtjeva /


______________________________________	_________________________
                           /  adresa /					/ kontakt telefon /

_____________________	___________________________________			/   OIB:	  /		/  broj tekućeg računa i nazivi IBAN banke /


						OPĆINA KONAVLE
						Ured načelnika
						20210  CAVTAT, Trumbićev put 25


ZAHTJEV
za novčanu pomoć pri kupnji udžbenika za školsku 2016/2017. godinu

Temeljem Odluke o sufinanciranju kupnje udžbenika za učenike  slabijeg imovnog stanja ( Službeni glasnik Općine Konavle broj 9/15 ) molim da mi se isplati novčana pomoć i to za:


___________________________________________________________________
/ ime i prezime djeteta/              / razred /                    /  naziv škole /

___________________________________________________________________
/ ime i prezime djeteta/              / razred /                    /  naziv škole /

___________________________________________________________________
/ ime i prezime djeteta/              / razred /                    /  naziv škole /

___________________________________________________________________
/ ime i prezime djeteta/              / razred /                    /  naziv škole /

___________________________________________________________________
/ ime i prezime djeteta/              / razred /                    /  naziv škole /





							---------------------------------------------------							                 /    p  o  t  p  i  s  /
Zahtjevu prilažem tražene dokaze:
1. Preslik Rješenja o  odobrenom dječjem doplatku ( potvrde )  za 2016. g.
2. Potvrdu škole o upisu djeteta
3. Preslike osobnih iskaznica  roditelja
4. Preslik bankovne kartice sa brojem tekućeg računa



Napomena:
· za učenike od  1. do 4. razreda novčana pomoć iznosi ............................ 300,00 kuna
· za učenike od  5. do 8. razreda novčana pomoć iznosi ............................ 500,00 kuna


