Podnositelj prijave:__________________________________________________________
                                                     (prezime, očevo ime, ime)

OPĆINA STARIGRAD
Povjerenstvo za dodjelu stipendija i drugih oblika potpore učenicima i studentima

PRIJAVA ZA STIPENDIJU 2015./2016.

Škola/fakultet: ..........................................................................................................................................
Zanimanje/zvanje (koje se stječe nakon završetka škole/studija): ......................................................
Trajanje godina/semestra: ......................................................................................................................
I – OSOBNI PODACI
1. Godina školovanja – obrazovanja prilikom            prva – 1              treća – 3                  peta - 5

Traženja stipendije (zaokruži broj)                         druga – 2            četvrta – 4              šesta – 6

2. Dan, mjesec i godina rođenja....................................................................................................................

3. Mjesto rođenja............................................................................................................................................
4. Broj osobne iskaznice i mjesto izdavanja.................................................................................................
5. Zanimanje roditelja/staratelja...................................................................................................................
6. Naziv radnog mjesta roditelja/staratelja..................................................................................................

a) majke.............................................................................................................................................

b) oca..................................................................................................................................................

7. Puna adresa stalnog boravka roditelja/staratelja

- mjesto, ulica i broj....................................................................................................................................

        8.   Kontakt telefon (mob) podnositelja prijave..............................................................................................
        9.    E-mail adresa podnositelja prijave……………………………………………………………………...

       10.   Adresa stanovanja u mjestu školovanja...................................................................................................

       II – PRILOZI
1. Domovnica (preslik)
2. Potvrda PU o stalnom prebivalištu na području Općine Starigrad

3. Potvrda o redovitom upisu u školsku/akademsku 2015./2016. godinu,

4. ................................................................................................................................................................

5. ................................................................................................................................................................

6. ................................................................................................................................................................

7. ................................................................................................................................................................

   ..................................................................................

   (vlastoručni potpis podnositelja prijave)

  ..................................................................................

  (vlastoručni potpis roditelja/staratelja za maloljetnike)
