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REPUBLIKA HRVATSKA
BJELOVARSKO-BILOGORSKA ZUPANIJA
UPRAVNI ODJEL ZA ZDRAVSTVO,
DEMOGRAFIJU | MLADE

ZAHTJEV ZA OSTVARIVANJE PRAVA NA SUBVENCIJU TROSKOVA
STRUCNOG USAVRSAVANJA I DOSKOLOVANJA

Temeljem Javnog poziva o dodjeli subvencija zdravstvenim radnicima zaposlenima u

zdravstvenim ustanovama ¢&iji je osniva¢ Bjelovarsko-bilogorska zupanija (,,Zupanijski glasnik® br.
), podnosim zahtjev za subvenciju troskova stru¢nog usavrsavanja i doskolovanja.

PODACI O PODNOSITELJU ZAHTJEVA
Ime i prezime:
Adresa:
Tel./mab:

e-mail:
OIB:

Naziv zdravstvene ustanove u kojoj je zaposlen/a:

PODACI O STRUCNOM USAVRSAVANJU ILI DOSKOLOVANJU

Naziv obrazovne ustanove:

Stru¢no usavrsavanje ili doskolovanje o vlastitom trosku: ] Da I Ne

Datum pocetka stru¢no usavrsavanja ili doskolovanja:

Planirani zavrsetak stru¢nog usavrsavanja ili doskolovanja:

Iznos godisnje cijene Skolovanja/stru¢nog usavrSavanja:

Ostvarena subvencija troskova stru¢nog usavrsavanja ili doskolovanja iz drugih izvora:
O Da O Ne

Ako da, navedite iznos subvencija troskova stru¢nog usavrsavanja ili doskolovanja iz drugih izvora:
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Zahtjevu prilazem sljedec¢e dokumente:

1) presliku osobne iskaznice,

2) dokaz o steCenom stupnju obrazovanja,

3) presliku ugovora o radu u zdravstvenoj ustanovi ¢iji je osniva¢ Bjelovarsko-bilogorska
Zupanija,

4) potvrdu o upisu na odgovarajuéi visi stupanj obrazovanja uz potvrdu o cijeni skolovanja za
koje se trazi subvencija ili program stru¢nog osposobljavanja ili usavr§avanja uz potvrdu o
cijeni programa,

5) pisanu suglasnost ravnatelja/ice ustanove u kojoj je podnositelj zahtjeva zaposlen, da je
stru¢no usavrsavanje ili doskolovanje vezano uz djelatnost zdravstvene ustanove u kojoj radi
te da postoji potreba za istim,

6) IBAN ziro racuna podnositelja zahtjeva.

"Potpisom ovog Zahtjeva podnositelj zahtjeva daje izricitu privolu Bjelovarsko-bilogorskoj zupaniji
da moze poduzimati radnje vezane uz obradu i objavu njegovih osobnih podataka navedenih u
ovom Zahtjevu, a Bjelovarsko-bilogorska zupanija se obvezuje koristiti podatke samo u svrhu za
koju su namijenjeni, uz postivanje odredbi Uredbe (EU) 2016/679 Europskog parlamenta i Vijeca
od 27. travnja 2016. o zastiti pojedinaca u vezi s obradom osobnih podataka i o slobodnom
kretanju takvih podataka te o stavijanju izvan snage Direktive 95/46/EZ (Opca uredba o zastiti
podataka; SL EU L119) i drugim vazecim propisima o zastiti osobnih podataka, a u svrhu
ostvarivanja prava na subvenciju troskova strucnog usavrsavanja i doskolovanja.

Podnositelj Zahtjeva potvrduje da je prije potpisa ovog Zahtjeva obavijesten o namjeri koristenja
osobnih podataka, a ovom izjavom daje privolu na takvu obradu i objavu.

Pod materijalnom i kaznenom odgovornoscéu izjavljujem i svojim potpisom potvrdujem da su
navedeni podaci istiniti te ih kao takve vilastorucno potpisujem."

(mjesto i datum)

(potpis podnositelja/ice zahtjeva)
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