	III-451-5  /_______-2016


З А Х Т Е В
за признавање права  на субвенционирање путних трошкова редовних ученика средњих школа са подручја општине Нови Кнежевац за школску 2016/2017 годину
I . Подаци о подносиоцу захтева
	Име и презиме подносиоца захтева
(једног од родитеља или старатеља)
	

	Место становања

	

	Адреса становања

	

	Контакт телефон

	


II . Подаци о ученику
	Име и презиме ученика

	

	Дан, месец и година рођења

	

	ЈМБГ:


	

	Место становања:


	

	Адреса становања:


	


III. Подаци о школи, релација и захтевани проценат партиципације
	Назив средње школе:

	

	Место средње школе:

	

	Разред/година коју ученик похађа
у школској 2016/2017 години:
	

	Релација путовања:
	ОД______________________________________________

ДО______________________________________________



	Врста карте која се захтева:


	1. СВАКОДНЕВНА                  2.  ВИКЕНД КАРТА


	Превозник:
	ДОО „ЕНКА ПУТНИЧКИ“ Нови Кнежевац

	Проценат субвенције који се
захтева (на основу Огласа):
	  40 %                                  70%                                     80 %



IV . Уз овај захтев прилажем следећу документацију:
1. Потврду (уверење) из школе да ученик редовно похађа наставу
2. Потврду (уверење) из Центра за социјални рад да је породица корисник МОП-а
3. Фотокопију личне карте једног од родитеља или старатеља
V . Изјављујем под кривичноправном и материјалном одговорношћу да су наведени подаци потпуно истинити.
	Место и датум подношења захтева
	Нови Кнежевац,  



                                                                                  Потпис подносиоца захтева:

                                                                                ________________________
