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REPUBLIKA HRVATSKA
ISTARSKA ŽUPANIJA
OPĆINA KANFANAR
Jedinstveni upravni odjel

TRAŽILAC STIPENDIJE:____________________________________
(prezime, očevo ime i ime)

ADRESA: __________________________________________________

ZAMOLBA ZA STIPENDIJU

Molim da mi se odobri stipendija za obrazovanje na ___________________

(navesti naziv obrazovne organizacije – škole, fakulteta)

za zanimanje __________________________________________________________

I – OSNOVNI PODACI

1. Godina školovanja – obrazovanja prilikom traženja stipendije (zaokružiti broj)

prva – l četvrta - 4
druga – 2 peta - 5
treća - 3 apsolvent - 6

2. Dan, mjesec i godina rođenja ______________________________

3. Mjesto rođenja: _________________________________________

4. Spol i bračno stanje (zaokružiti broj)

muško – neoženjen – 1 žensko – neudata – 3
oženjen - 2 udata - 4
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5. Način stanovanja za vrijeme primanja stipendije

1 – u domu
2 – podstanar
3 – putuje

II – IZJAVA

Pod materijalnom i krivičnom odgovornošću izjavljujem:

1. Da živim u zajedničkom domaćinstvu sa slijedećim članovima:

Red.br. Ime i prezime God.rođenja Srodstvo Zanimanje Mjesto rada
- školovanja

ZAMOLBI PRILAŽEM:

1. Preslik ocjena – svjedodžba zadnje godine obrazovanja,
2. Potvrdu o upisu u školu – fakultet,
3. Potvrdu o prebivalištu,
4. Potvrdu o sudjelovanju na takmičenjima,
5. Potvrdu o članstvu u udrugama koje se financiraju iz proračuna Općine Kanfanar,
6. Potvrdu o smještaju u podstanarstvu ili domu,
7. Potvrdu za člana obitelji koji se redovno školuje izvan mjesta stanovanja,
8. Potvrdu o eventualno bolesnom članu obitelji.

U Kanfanaru, 2024.

___________________________

(Čitak potpis tražioca stipendije)
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