Прилог број 1.

РЕПУБЛИКА СРПСКА

МИНИСТАРСТВО ПРОСВЈЕТЕ И КУЛТУРЕ
              Трг Републике Српске бр. 1, телефон: 051/338-433, факс: 051/338-875, www.vladars.net: e-mail: mp@mp.vladars.net
ПРИЈАВА
ЗА ДОДЈЕЛУ ПОМОЋИ СТУДЕНТИМА ДЕФИЦИТАРНИХ ЗАНИМАЊА  

У РЕПУБЛИЦИ СРПСКОЈ
1. Лични подаци

	 Име и презиме


	 Име једног родитеља


	 ЈМБ 



	 Пол
М (        Ж (
	 Држављанство


	 Адреса и мјесто пребивалишта

	 Контакт телефон



	2. Подаци о студију



	 Високошколска установа



	 Факултет и сједиште факултета
 
	  Студијски програм


	 Година студија
	 Година првог уписа на овај студијски програм

	3. Банковни рачун

	 Назив банке 
	 Мјесто



	 Рачун банке

	 Број текућег рачуна
 

	  4. Прилози уз пријаву (заокружити приложено)

	1. Овјерена копија прве странице индекса (за све студенте);
2. Увјерење о положеним испитима (само за студенте 1. године студија);

3. Потврда да је студент први пут уписао прву годину академске 2012/13. године (само за студенте 1. године студија);
4. Потврда да студент није обнављао ниједну годину током студирања (за све студенте);
  5.   Фотокопија текућег рачуна са рачуном банке код које је текући рачун отворен (за све студенте).


За тачност података одговара подносилац пријаве под пуном материјалном и кривичном одговорношћу.

         Датум:

          Подносилац пријаве:
____________________
            ____________________


