Ime prezime:____________________________________
Adresa prebivališta:______________________________
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


OIB:
	
	
	
	
	
	
	
	


Datum rođenja:    
IZJAVA O BROJU ČLANOVA
ZAJEDNIČKOG KUĆANSTVA*
Izjavljujem da živim u zajedničkom kućanstvu sa sljedećim osobama:
	Ime i prezime
	OIB
	Datum rođenja
	Srodstvo s podnositeljem zahtjeva
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* Zajedničko kućanstvo čine bračni / izvanbračni drugovi, djeca i drugi srodnici ili druga zajednica osoba koji zajedno žive i prijavljeni su na istoj adresi prebivališta.
Pod materijalnom i kaznenom odgovornošću izjavljujem i vlastoručnim potpisom potvrđujem da su podaci navedeni u ovoj izjavi točni i istiniti.
Jedinstveni upravni odjel Općine Stubičke Toplice zadržava pravo provjere točnosti i  istinitosti navedenih podataka.

U __________________________, dana ___________

Potpis:
_____________________

