_____________________________________
(презиме, име једног родитеља, име) 
______________________________________
(адреса становања-улица, број, поштански број и мјесто)
______________________________________
 (број контакт телефона, е-маил) 


ИЗЈАВА

Ја, ________________________________________________________, (презиме, име једног родитеља, име) под пуном моралном, материјалном и кривичном одговорношћу изјављујем да: 
а) нисам корисник стипендије по другом основу, нити је неко од чланова мог домаћинства корисник стипендије СПКД „Просвјета“ Сарајево, 
[bookmark: _GoBack]б) моје малољетно дијете/пасторак/усвојеник/штићеник није корисник стипендије по другом основу, нити је неко од чланова домаћинства корисник стипендије СПКД „Просвјета“ Сарајево. 
(Заокружити опцију а) или б) у зависности од статуса кандидата) 

Дана _________________ 2019. године 

ДАВАЛАЦ ИЗЈАВЕ

____________________________
