GIMNAZIJA PETRA PRERADOVIĆA VIROVITICA
UČENIČKI SERVIS

Trg bana Josipa Jelačića 16, 33000 Virovitica
EVIDENCIJSKI LIST br. ____/2025. (upisuje škola)
Datum učlanjenja: _________________ spol: ____________ 
                                     (upisuje škola)
OPĆI PODACI O UČENIKU

	IME I PREZIME:
	

	IME RODITELJA:
	

	Datum i mjesto rođenja:
	

	Državljanstvo:
	

	Prebivalište:
	

	e-mail:
	
	Mobitel:

	OIB:
	

	Broj  osobne iskaznice:
	

	Naziv škole:
	

	Razred u koji je učenik/ca upisan
	

	IME I PREZIME I KONTAKT RODITELJA (koji će za maloljetnog redovitog učenika supotpisati ugovor o povremenom radu redovitog učenika)
	

	BROJ RAČUNA I NAZIV BANKE U KOJOJ JE RAČUN UČENIKA (broj tekućeg ili žiro računa učenika) _____________________________________


	


Virovitica, ______________                       Potpis učenika:___________________
