____________________________
   (ime i prezime roditelja/skrbnika)

____________________________
		OIB

____________________________
                      (adresa)

_____________________________
		(kontakt)

Nova Bukovica, ____________________
                             (datum)

                                                                                     OPĆINA NOVA BUKOVICA
                                                                                          Jedinstveni upravni odjel
                                                                                         Trg dr. Franje Tuđmana 1


Predmet: Novčana pomoć roditeljima za novorođeno dijete – zahtjev


Ja,_____________________________________roditelj/skrbnik djeteta______________

_________________________ rođ. ____________________ ,
    (ime i prezime djeteta)                                  (datum rođenja djeteta)

molim da mi priznate pravo na novčanu pomoć za novorođeno dijete, sukladno Odluci  o ostvarivanju prava na novčanu pomoć roditeljima za novorođeno dijete.
Suglasan sam da mi se novčana pomoć isplati na račun otvoren u banci:
Naziv banke _____________________________,
Broj računa (tekući/žiro račun) __________________________________,
Vlasnik računa _______________________________.
Suglasan sam da se podaci iz ovog zahtjeva i njegovih priloga koriste od strane Općine Nova Bukovica u svrhu rješavanja ovog predmeta, što potvrđujem vlastoručnim potpisom..

S poštovanjem,

_________________________
                                                                                                    		 (potpis podnositelja)
Prilozi:
- izvadak iz matice rođenih za dijete, 
- potvrda o prebivalištu djeteta (ne starija od 30 dana), 
- rješenje o skrbništvu (koje prilaže skrbnik) odnosno odluka o zasnivanju posvojenja (ukoliko se radi o posvojenju), 
- potvrdu o prebivalištu od oba roditelja, skrbnika ili posvojitelja (uvjerenje o prebivalištu, kopija osobne iskaznice, potvrda o prebivalištu e-građanin), 
- izjavu ili uvjerenje o boravištu za oba roditelja (skrbnika) odnosno samohranog roditelja
- kopija broj računa. 
