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 IZJAVA
samohranog roditelja


kojom ja ________________________________, OIB: ______________________,
s adresom prebivališta __________________________________________________,
izjavljujem pod kaznenom i materijalnom odgovornošću da sam samohrani roditelj 
________________________________________________  (ime i prezime djeteta), 
OIB:  _________________________ (OIB djeteta) iz _________________________
_________________  (adresa prebivališta djeteta).


Ova Izjava služi kao prilog Zahtjevu za dodjelu bespovratnih sredstava za poticanje stambenog zbrinjavanja mladih obitelji na području Općine Dežanovac u 2026. g. i u druge svrhe se ne može koristiti.

U Dežanovcu, _________________________
                                                                                    
                                                                                                           
                                                                                   ___________________________ 
                                                                                      (potpis podnositelja Zahtjeva) 


