OBRAZAC –  učenik SŠ
GRAD VARAŽDIN

Upravni odjel za društvene djelatnosti

P. Preradovića 10

42000 Varaždin

Prijava na Javni poziv za financijsku potporu
(sufinanciranje troškova prijevoza)
za 2017./2018. školsku godinu
	Ime
	

	Prezime
	

	Naselje/MO
	

	Ulica
	
	Kbr.

	Grad
	Varaždin
	Pošta:

	Srednja škola
	
	Razred:

	OIB:
	
	

	IBAN (žiro račun)
	H
	R
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	3
	1
	
	
	
	
	
	
	
	


	Telefon
	

	e-mail:
	

	Nisam korisnik stipendije Grada Varaždina.


Priložena dokumentacija:

1. Potvrda o prebivalištu (preslik) ili osobna iskaznica (preslik),
2. Potvrda srednje škole o upisu u 2017./2018. školsku godinu,
3. Preslik kartice ili ugovora s poslovnom bankom o žiro računu.

	U Varaždinu,_______________ 2017. godine 

	Podnositelj prijave
(roditelj/staratelj za maloljetnu osobu)




Prijava s priloženom dokumentacijom podnosi se POŠTOM ili OSOBNO

Informacije: tel: 042/658-030, 658-040; fax: 042/658-031; www.varazdin.hr


