__________________________________
   (Ime i prezime podnositelja zahtjeva)
__________________________________
                             (OIB)
__________________________________
                  (Ulica i kućni broj)
__________________________________
                           (Mjesto)
GRAD OPUZEN
Trg kralja Tomislava 1
Opuzen

PREDMET: Dar za novorođeno dijete
Molimo da nam, sukladno Socijalnom programu Grada Opuzena, dodijelite naknadu  za dijete rođeno _________________________ u ____________________________.
                  (datum rođenja djeteta)                  (mjesto rođenja djeteta)

_________________________________
        (Potpis podnositelja zahtjeva)


U Opuzenu, ___________________ 




Zahtjevu je potrebno priložiti sljedeće:
- presliku rodnog lista za svako dijete,
- presliku osobne iskaznice majke,
- presliku osobne iskaznice oca,
- presliku IBAN računa na koji će biti uplaćena sredstva
