Z A H T J E V
ZA NASTAVAK STIPENDIRANJA U                                                                                     AKADEMSKOJ GODINI 2025./2026.


1.      Ime (Ime oca/majke) i prezime *

_________________________________________________________________________ 

2. Državljanstvo, datum i mjesto rođenja, OIB *

__________________________________________________________________________ 

3. Adresa stanovanja i broj telefona – stalno prebivalište *

__________________________________________________________________________ 

Adresa stanovanja i broj telefona – u mjestu studiranja 

__________________________________________________________________________ 

Broj mobitela/E-mail

__________________________________________________________________________ 

4. Naziv fakulteta i adresa fakulteta *

__________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________ 

5. Naziv zvanja za koje se obrazuje *

___________________________________________________________________________ 

6. U akademskoj godini 2025./2026. upisan/a sam na godinu studija (brojkom i slovima) *

___________________________________________________________________________ 
  
7. Studij sam prvi puta upisao/la u akademskoj godini (brojkom i slovima) *

___________________________________________________________________________ 

8. Navesti trajanje preddiplomskog i diplomskog studija ( na primjer 3 + 2 )

__________________________________________________________________________

9. Je li ostvareno pravo na kredit ili stipendiju po drugom osnovu? (zaokružiti da ili ne) *		
DA			NE

           Ako je odgovor DA tada treba navesti po kojem osnovu *

_______________________________________________________________________ 

10. Je li podnijet zahtjev za ostvarivanje stipendije u nekoj drugoj ustanovi? 
(zaokružiti da  ili ne) *

		DA			NE

Ako je odgovor DA tada treba navesti naziv/e ustanove ili ustanova *

________________________________________________________________________ 


Navedene podatke dajem pod materijalnom i krivičnom odgovornošću. 

GRAD VINKOVCI, OIB 67648791479 je voditelj obrade osobnih podataka. Ovisno o svrsi obrade kao voditelj obrade osobnih podataka Grad  prikuplja, obrađuje, koristi i analizira 
Vaše osobne podatke.
Kao podnositelj/ica Zahtjeva SUGLASAN/SNA sam da se moji  osobni podatci sadržani u ovom obrascu i dostavljenoj dokumentaciji koriste isključivo u svrhu provedbe Natječaja za dodjelu stipendije. 
Kao podnositelj/ica Zahtjeva SUGLASAN/SNA sam da se javno objave moji osobni podatci prilikom objave rang liste u okviru provedbe Natječaja za dodjelu stipendije.
Suglasnost dajem dragovoljno te sam upoznat da ju mogu u svako doba povući.


U___________________, ___________2025. 


PODNOSITELJ ZAHTJEVA


__________________________________
(vlastoručni potpis) *






* Podaci moraju biti navedeni u protivnom Zahtjev se smatra nepotpunim i neće se razmatrati.




