
ZAHTJEV ZA DODJELU UČENIČKE/STUDENTSKE STIPENDIJE ZA 

NASTAVNU/AKADEMSKU GODINU 2024./2025 

 

Ime i prezime: _________________________________________ 

Datum rođenja: __________________________________________ 

OIB: ______________________________________________________ 

Adresa prebivališta: ______________________________________ 

Broj mobitela/telefona: __________________________________ 

E-mail: _________________________________________________ 

Škola/Fakultet: _________________________________________ 

Razred/godina studija: __________________________________ 

Prosjek ocjena iz prethodne godine: _______________________ 

Broj žiro ili tekućeg računa: ____________________________ 

 

 OPĆINA DICMO 

   Općinski načelnik  

   Dicmo Kraj 43 

 21232 Dicmo 

 

Zahtjevu prilažem (označiti dostavljene dokumente): 

o Preslik domovnice 

o Preslik osobne iskaznice učenika/studenta 

o Preslik svjedodžbe iz prethodne godine školovanja (za učenike i studente I. godine) 

o Potvrda o položenim ispitima s ocjenama iz prethodne godine studija (za studente) 

o Potvrda škole/fakulteta o redovitom upisu tekuće godine 

o Izjava da ne primam stipendiju s druge osnove 

o Čitljivu potvrdu IBAN broja tekućeg ili žiro računa u banci prijavitelja (fotokopija ugovora o otvaranju 

računa ili potvrdu banke o IBAN broju računa) 

 
Izjava o zaštiti osobnih podataka 
Potpisivanjem ovog obrasca potvrđujem da su svi podaci koje sam naveo/la točni i istiniti te da dostavljena 

dokumentacija odgovara originalima. Također, suglasan/na sam da se moji osobni podaci prikupljaju, obrađuju 

i koriste u svrhu obrade prijave za stipendiju, u skladu s Zakonom o provedbi Opće uredbe o zaštiti podataka 

(NN 42/2018) i važećom Općom uredbom o zaštiti podataka (GDPR – Uredba (EU) 2016/679). 

 

 

Datum       Potpis prijavitelja 

______________________    ______________________ 


