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Ime i prezime roditelja / skrbnika: ________________________________________

Adresa roditelja / skrbnika: _____________________________________________

OIB roditelja / skrbnika: ________________________________________________                                        
                          
Tel. / mob.: __________________________________________________________


                                                                                                                                            GRAD LEPOGLAVA
Antuna Mihanovića 12
42250 Lepoglava


PREDMET: Zahtjev za sufinanciranje smještaja djeteta u dječji vrtić ili kod fizičke osobe                   
                   registrirane za djelatnost dadilje te obrta za čuvanje i dnevnu skrb o djeci


Molim Naslov da odobri sufinanciranje smještaja u dječji vrtić ili kod fizičke osobe registrirane za djelatnost dadilje te obrta za čuvanje i dnevnu skrb o djeci za dijete:


_______________________________________________________     _______________________________
                    (Ime i prezime, adresa djeteta)                                                                (Datum rođenja)

Razlog polaska djeteta u dječji vrtić čiji osnivač nije Grad Lepoglava ili kod fizičke osobe registrirane za djelatnost dadilje te obrta za čuvanje i dnevnu skrb o djeci:

________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________

IZJAVA roditelja / skrbnika:
Dobrovoljno dajem osobne podatke u svrhu ostvarivanja prava na smještaja djeteta u dječji vrtić ili kod fizičke osobe           registrirane za djelatnost dadilje te obrta za čuvanje i dnevnu skrb o djeci. Svojim potpisom ovlašćujem Grad Lepoglavu da može provjeravati, obrađivati, čuvati i koristiti podatke navedene u ovom zahtjevu u skladu sa provedbenim propisima o zaštiti osobnih podataka isključivo u svrhu u koju se prikupljaju, te se u druge svrhe neće koristiti.
                                                                                                                                                   
                                                                                                  
U Lepoglavi, dana________________ godine                                                   __________________________
 										(potpis roditelja / skrbnika)

Prilog: 
1. Dokaz o prebivalištu djeteta (preslika osobne iskaznice ili uvjerenje o prebivalištu),
2. Dokaz o prebivalištu roditelja / skrbnika (preslika osobne iskaznice ili uvjerenje o prebivalištu).
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