GRAD KAŠTELA

Upravni odjel za društvene djelatnosti i opće poslove

Odsjek za socijalnu skrb, zdravstvo i opće poslove

Braće Radić 1

21212 Kaštel Sućurac

PREDMET:  Jednokratna financijska pomoć za kupnju udžbenika

OSOBNI PODATCI JEDNOG OD RODITELJA ZA ČIJE SE DIJETE VRŠI ISPLATA

	IME I PREZIME (ime roditelja)
	

	JMBG
	

	OIB
	

	ADRESA STANOVANJA
	

	KONTAKT (e-mail., tel., mob.)
	


                                                                                  VLASTORUČNI POTPIS RODITELJA

Kaštela, _________________ 2018. godine             ________________________________

