
 
 
 

Suglasnost  

 

Ja,___________________________________________  (ime i prezime kandidata/zakonskog 

zastupnika), ___________________ (OIB). 

 

Dajem suglasnost Karlovačkoj županiji da po službenoj dužnosti može od Ministarstva unutarnjih 

poslova tražiti podatke o prebivalištu kandidata koji se prijavljuje na Javni natječaj za dodjelu stipendija 

učenicima na području Karlovačke županije za školsku godinu 2026./2027. na temelju dostavljenog 

OIB-a. 

Dajem suglasnost Karlovačkoj županiji da od Porezne uprave po službenoj dužnosti može zatražiti 

podatke o prihodima svim članova kućanstva radi postupanja po prijavi na na Javni natječaj za dodjelu 

stipendija učenicima na području Karlovačke županije za školsku godinu 2026./2027. 

Dajem suglasnost Karlovačkoj županiji da po službenoj dužnosti može iz Evidencije hrvatskih branitelja 

iz Domovinskog rata zatražiti podatke o sudjelovanju roditelja u Domovinskom ratu, na temelju 

dostavljenog OIB-a. 

 

 

NAPOMENA: 

Ukoliko je podnositelj zahtjeva maloljetan, suglasnost ispunjava i potpisuje roditelj (zakonski 

zastupnik). 

 

 

 

U __________________________,____________ 2026. godine. 

           

 

                 Potpis podnositelja 

 

     __________________________ 

                                     (kandidat ili zakonski zastupnik) 




