
 
 

______________________________________ 
( ime i prezime roditelja/skrbnika ) 

 

______________________________________ 
( adresa stanovanja ) 

 

______________________________________ 
( OIB ) 

 

_____________________________________ 
( tel. / mob. ) 

 

U Kalniku, ___________________ 2026.  

 

OPĆINA KALNIK 

Kalnik, Trg Stjepana Radića 5 

 

 

PREDMET:  Zahtjev za isplatu nadoknade troškova drugih obrazovnih materijala za 

školsku godinu 2026./2027. 

- dostavlja se 

 

 

Molim da se odobri isplata nadoknade za troškove drugih obrazovnih materijala za šk. god. 

2026./2027. za moje dijete/djecu polaznika/polaznike Osnovne škole Kalnik: 

 

R.br.  Ime i prezime djeteta Razred 

   

   

   

   

   

 

Obavezni prilog Zahtjevu: 

1. Preslike računa za kupljene druge obrazovne materijale 

2. IBAN broj tekućeg računa / zaštićenog računa (potvrda FINA-e) 

 

 

IZJAVA podnositelja zahtjeva (roditelja/skrbnika): 
Dobrovoljno dajem osobne podatke u svrhu ostvarivanja isplate nadoknade troškova drugih obrazovnih 

materijala (radnih bilježnica i mapa), te svojim potpisom ovlašćujem nadležno upravno tijelo Općine Kalnik 

da ima pravo provjeravati, obrađivati, čuvati i koristiti moje podatke u skladu sa provedbenim propisima o 

zaštiti osobnih podataka u svrhu u koju se prikupljaju, te se u druge svrhe neće koristiti. 

 

Vlastoručni potpis 

 

 

___________________________ 


