IZJAVA
O ČLANOVIMA ZAJEDNIČKOG KUĆANSTVA

Izjavljujem da živim u zajedničkom kućanstvu sa:
1. __________________________________________
2. __________________________________________
3. __________________________________________
4. __________________________________________
5. __________________________________________
6. __________________________________________
7. __________________________________________

Izjavu  dajem  kao  prilog  Zahtjevu za priznavanje prava iz socijalne skrbi Općine Barban.







Vlastoručni potpis
podnositelja Izjave
_________________________
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