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REPUBLIKA HRVATSKA

MINISTARSTVO ZNANOSTI I OBRAZOVANJA

Obrazac zahtjeva za dodjelu novčane potpore - stipendije redovitim učenicima
 srednjih škola koji prvi puta polaze prvi razred u školskoj godini 2016./2017.
A. PODACI O UČENIKU PODNOSITELJU ZAHTJEVA (popunjava učenik)
	Ime i prezime:
	     

	Ime i prezime oca/majke:
	     
	     

	Osobni identifikacijski broj (OIB):
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	

	Matični broj građana (MBG):
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Datum i mjesto rođenja:
	     
	Spol (označite):
	 FORMCHECKBOX 
 M    FORMCHECKBOX 
 Ž

	Adresa stanovanja:
	     

	Adresa boravišta u mjestu školovanja
(ako je različita od mjesta stanovanja):
	     

	Kontakt telefon ili mobitel:
	     

	Broj tekućeg/žiro računa učenika:
	     
	Banka:
	     

	Ime i prezime učenika vlasnika računa:
	     


B. PODACI O ŠKOLOVANJU (popunjava učenik)

	Škola:
	     
	Razred:
	     

	Zanimanje:
	     
	Program:
	 FORMCHECKBOX 
  trogodišnji   FORMCHECKBOX 
 četverogodišnji
 FORMCHECKBOX 
  do dvogodišnjeg   FORMCHECKBOX 
  petogodišnji


C. OVJERA ŠKOLE (popunjava škola)

	Škola:
	     

	Kontakt:
	     
	E-pošta:
	     

	Redoviti učenik u školskoj godini 2016./2017.      

	Potpis:
	M. P.
	


Uz obrazac zahtjeva - potrebno priložiti slijedeće:
1) Dokaz o pripadnosti romskoj nacionalnoj manjini (rodni list učenika, ili rodni list jednog od roditelja/skrbnika ili izvadak iz popisa birača za roditelja/skrbnika iz koje je to vidljivo

2) Preslika domovnice (dokaz o hrvatskom državljanstvu)

3) Uvjerenje o prebivalištu/boravištu za vrijeme školovanja

4) Preslika svjedodžbe prethodno završenog razreda (8. razreda) škole

5) Preslika vlastitog tekućeg/žiro računa u banci
6) Pisana izjava roditelja/skrbnika učenika da učenik nije korisnik druge stipendije

NAPOMENA: Nepotpuni zahtjevi kao i zahtjevi koji nisu na propisanom (važećem) obrascu neće se razmatrati.
Rok za podnošenje zahtjeva: 15.12.2016.
Zahtjevi za stipendije dostavljaju se isključivo poštom s naznakom "Srednjoškolske stipendije za učenike Rome" na sljedeću adresu:

Ministarstvo znanosti i obrazovanja, 

Donje Svetice 38, 

10000 ZAGREB
	Mjesto i datum ispunjavanja:
	Potpis učenika:
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