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DODELITEV SREDSTEV DIJAKOM ZA PROGRAM PREDŠOLSKE VZGOJE NA SREDNJIH POKLICNIH ŠOLAH
Prijavni OBRAZEC
šolsko leto 2023/2024


1. Osebni podatki dijaka: 
Ime in priimek: ___________________________________________________________
Naslov stalnega prebivališča: ________________________________________________
________________________________________________________________________
Naslov začasnega prebivališča, naslov za obvestila (v kolikor se ne ujema z naslovom stalnega prebivališča):
________________________________________________________________________________________________________________________________________________
e-mail: __________________________________________________________________
Telefonska ali mobilna številka: ______________________________________________
EMŠO: _________________________________________________________________
Davčna številka: __________________________________________________________

Osebni podatki zakonitega zastopnika dijaka (v kolikor je dijak mladoletna oseba): 
Ime in priimek: _______________________________________________________
Naslov stalnega prebivališča: ________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Naslov začasnega prebivališča, naslov za obvestila (v kolikor se ne ujema z naslovom stalnega prebivališča):
________________________________________________________________________________________________________________________________________________
e-mail: _________________________________________________________________
Telefonska ali mobilna številka: _____________________________________________
EMŠO: _________________________________________________________________
Davčna številka: __________________________________________________________
1. Podatki o izobraževanju:
Naziv in naslov izobraževalne ustanove:
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________

1. Stopnja šolanja (označite)!
I. 		II.   		III.   		IV.   

1. Nakazilo dodeljenih sredstev prosim na spodnji transakcijski račun:
Naziv banke in poslovna enota: ________________________________________________________________________
Ime in priimek lastnika TRR: 
________________________________________________________________________
Številka TRR: 
________________________________________________________________________

1. Načrtovano dokončanje šolanja, vizija prihodnosti: 
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________








Kraj in datum: ______________________

Podpis:


____________________
Z navedbo osebnih podatkov dovoljujete uporabo svojih osebnih podatkov v skladu z veljavnim Zakonom o varstvu osebnih podatkov in Splošno uredbo o varstvu podatkov (GDPR). Vaši podatki bodo uporabljeni zgolj v zvezi s predmetno vlogo za dodelitev sredstev po tem razpisu. Z vašimi podatki bomo ravnali skrbno in jih varovali skladno z določbami GDPR. Hranili jih bomo le toliko časa, dokler bo potrebno zaradi uresničitve namena, zaradi katerega so bili ti podatki zbrani, oziroma do preklica osebne privolitve. Vaše podatke lahko kadarkoli pregledate in zahtevate njihov popravek ali izbris. 



Podpis:


__________________










































PRILOGE (preverite, ali ste jih priložili):

☐ fotokopija osebnega dokumenta dijaka, 
☐ fotokopija osebnega dokumenta starša (če je dijak mladoletna oseba)
☐ potrdilo o šolanju za tekoče šolsko leto
☐ potrdilo o učenju madžarščine kot materinščine

	
	


SOGLASJE K PRIDOBITVI POTREBNIH POTRDIL

Spodaj podpisani soglašam, da Pomurska madžarska samoupravna narodna skupnost pridobi označena potrdila od pristojnih izobraževalnih ustanov (označite z X):

☐ potrdilo o šolanju (DSŠ Lendava)
☐ potrdilo o učenju madžarščine kot materinščine (DSŠ Lendava) 



Podpis:
____________________
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