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1ZJAVA

1. dasusviizneseni podaci istiniti,
2. dasam suglasan s obradom osobnih podataka shodno vazeéim propisima

OBVEZNI PRILOZI:
* Rjesenje/potvrda HZMO-a o ostvarenom pravu na doplatak za djecu za tekucéu godinu,

* Potvrda pruZatelja vanskolske aktivnosti da dijete aktivno pohada vanskolsku aktivnost,
e Potvrda skole o statusu redovnog ucenika osnovne/srednje Skole za nastavnu 2024./2025. godinu,

e Elektronicki zapis o prebivalistu ili vaze¢a osobna iskaznica za roditelja/skrbnika i dijete

Lovreé, 2024.g.

potpis podnositelja zahtjeva



