                                                                                                                                                 A-KATEGORIJA
                                                                                                                                     STIPENDIJE ZA NADARENE 
                                                                                                                                                     UČENIKE  ____________________________________
(ime i prezime učenika/ce )     
___________________________________
( puna adresa, broj telefona)
__________________________________
(e-mail)                                                                               Jedinstveni upravni odjel Grada Oroslavju
                                                                                                                           Oro trg 1
                                                                                                                 49  243 OROSLAVJE
PREDMET: Zahtjev za dodjelu gradske  učeničke stipendije u 2019./2020). školskoj godini u 
                  A-KATEGORIJI  NADARENI UČENICI,
                  Na temelju objavljenog natječaja za dodjelu učeničkih stipendija Grada Oroslavja , podnosim zahtjev za učeničku stipendiju i prilažem sljedeću dokumentaciju:
1. Potvrdu  srednje škole o upisu na redovno školovanje u šk. G. 2019./2020.,
(škola)___________________________(smjer)_______________________godina____,
2. Presliku svjedodžbe zadnjeg  završenog razreda srednje škole, presliku svjedodžbe osmog razreda osnovne škole,
3. Dokaze o postignutim pojedinačnim uspjesima na županijskim, regionalnim, državnim i međunarodnim natjecanjima u znanju – sve iz sustava nadležnih Agencija Ministarstva znanosti, obrazovanja i sporta, a zadnje godine završenog školovanja.
4. Ostalu dokumentaciju kojom se dokazuju otežavajuće okolnosti položaja kućanstva prema kriterijima iz ovog Pravilnika:
4.1. Djeca smrtno stradalih hrvatskih branitelja iz Domovinskog rata i djeca zatočenih ili nestalih hrvatskih branitelja iz Domovinskog rata,
4.2. Djeca bez odgovarajuće roditeljske skrbi,
4.3. Djeca civilnih invalida sa 80% do 100% oštećenog organizma,
4.4. Djeca hrvatskih ratnih vojnih invalida iz Domovinskog  rata,
4.5. Djeca samohranih roditelja,
4.6. Djeca s teškoćama u razvoju u obitelji (dokaz: rješenje nadležnog tijela),
4.7. Ostali članovi obitelji koji se školuju ( po djetetu)
5. Domovnica ili osobna iskaznica ( preslika),
6. [bookmark: _GoBack]Izjavu učenika/ce da ne prima ni jednu drugu stipendiju ili novčanu pomoć( na obrascu Jedinstvenog upravnog odjela Grada Oroslavja),
7. Potvrdu Grada Oroslavja da roditelji ili staratelji nemaju dugovanja prema Gradu Oroslavju.
NAPOMENA:
Zahtjev treba popuniti tako da se podaci koji nedostaju upišu čitko, a oni koji su suvišni- precrtaju.

U __________________________, dana_________________                             
                                                                                                                                                   Potpis učenika/ce:
                                                                                                                                               ____________________



                                                                                     
                                                I Z J A V A

 Potpisan/a_____________________________________________________OIB__________________________
                                                                         (ime i prezime)

JMBG_______________________________________,
Sa stalnim prebivalištem u __________________________________________________,
Ul. i kbr._________________________________________________________________,

Po zanimanju učenik/ca

                                                                         i z j a v l j u j e m
Pod moralnom i materijalnom odgovornošću da ne primam ni jednu drugu stipendiju ili novčanu pomoć.
Ovu izjavu dajem kao prilog zahtjevu za stipendiju.

                                                                                                               Vlastoručni potpis:
                                                                                           ________________________________


