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GRAD LABIN
Upravni odjel za društvene djelatnosti

Zahtjev za ostvarivanje prava na pomoć za nabavu školskog pribora za školsku godinu 2024./25.
	REDNI
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Uz zahtjev, podnositelj je dužan dostaviti:

1. Presliku osobne iskaznice za podnositelja zahtjeva
2. Rodni list za djete za koje se pravo traži
3. [bookmark: _GoBack]Rješenje nadležnog tijela o dokazivanju ispunjavanja uvjeta ( Rješenje Hrvatskog zavoda za mirovinsko osiguranje ili Rješenje Zavoda za socijalni rad)

Svojim potpisom izjavljujem da su navedene informacije istinite. 

Suglasan/na sam da Upravni odjel za društvene djelatnosti Grad Labina prikuplja, obrađuje, provjerava i prosljeđuje trećoj strani navedene osobne podatke u svrhu informiranja, priznavanja i korištenja traženog prava iz Odluke o socijalnoj skrbi („Službene novine Grada“ Labina, broj 15/22. i 4/23.).


U Labinu, _____________2024.      	                         ________________________________ 								(Potpis podnositelja zahtjeva)

