
Zahtjev za ostvarivanje prava na sufinanciranje troškova smještaja deficitarnih zdravstvenih radnika
I. PODACI O PODNOSITELJU ZAHTJEVA
Ime i prezime: ______________________________________________________________
OIB: ______________________________________________________________________
Adresa prebivališta: __________________________________________________________
Adresa boravišta (ako je različita): _______________________________________________
Kontakt telefon/mobitel: _______________________________________________________
E-mail: _____________________________________________________________________
IBAN: _____________________________________________________________________
Naziv banke: ________________________________________________________________
II. PODACI O ZAPOSLENJU
Naziv zdravstvene ustanove: ____________________________________________________
Radno mjesto: _______________________________________________________________
Vrsta radnog odnosa:
☐ na neodređeno vrijeme
☐ na određeno vrijeme
III. PODACI O SMJEŠTAJU
Vrsta smještaja:
☐ najam stana
☐ najam kuće
☐ stan u vlasništvu Grada Visa
☐ organizirani smještaj
Adresa smještaja: ___________________________________________________________
Mjesečni iznos najamnine/troška smještaja: __________ EUR
Razdoblje trajanja ugovora o najmu:
od __________________ do __________________
IV. IZJAVA PODNOSITELJA
Izjavljujem pod materijalnom i kaznenom odgovornošću da:

☐ imam sklopljen ugovor o radu sa zdravstvenom ustanovom na području Grada Visa;
☐ nemam u vlasništvu stan ili kuću pogodnu za stanovanje na području otoka Visa;
☐ imam prijavljeno prebivalište ili boravište na području Republike Hrvatske;
☐ uredno podmirujem sve dospjele obveze prema Gradu Visu;
☐ podaci navedeni u ovom zahtjevu istiniti su i potpuni.

Obvezujem se prijaviti Gradu Visu svaku promjenu okolnosti koja utječe na ostvarivanje prava na subvenciju u roku od osam (8) dana od nastanka promjene.

Suglasan/na sam da Grad Vis može, radi odlučivanja o ovom zahtjevu, izvršiti provjeru podataka kod nadležnih tijela i ustanova u skladu s važećim propisima.
V. POPIS PRILOŽENE DOKUMENTACIJE
☐ preslika ugovora o radu
☐ potvrda poslodavca o zaposlenju
☐ preslika ugovora o najmu stana ovjeren kod Javnog bilježnika i/ili predan nadležnoj Poreznoj upravi ili drugi dokaz o trošku smještaja
☐ dokaz o prebivalištu ili boravištu
☐ preslika kartice tekućeg računa ili potvrda banke o IBAN-u
☐ potvrda zemljišno-knjižnog odjela Općinskog suda u Splitu da podnositelj zahtjeva nema u vlasništvu useljivu kuću ili stan na području otoka Visa
☐ potvrda o nepostojanju duga prema Gradu Visu

Mjesto i datum _______________________
Potpis podnositelja zahtjeva:

_______________________



Ovim putem potvrđujem da sam ispunjavanjem zahtjeva suglasan/a da se moji osobni podaci prikupe i obrađuju isključivo u svrhu za koju su i prikupljeni. Također, potvrđujem i da sam obaviješten/a da Grad Vis posluje sukladno zahtjevima Opće uredbe o zaštiti podataka  koja propisuje da dani osobni podaci neće biti proslijeđeni trećim osobama bez moje daljnje privole i da će biti čuvani na siguran način sukladno zahtjevima Uredbe sve dok za tim postoji potreba ili ne postavim zahtjev za povlačenjem suglasnosti, brisanjem, ograničenjem ili ispravkom podataka.	
