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УЗ ЗАХТЈЕВ ПРИЛАЖЕМ:

1. Потврду о упису дјетета у вртић;

2. Увјерење о пребивалишту за оба родитеља;

3. Извод из матичне књиге рођених за дијете које борави у вртићу;

4. Потврду о личним примањима за оба родитеља;

5. Потврду са бироа, ако родитељ није у радном односу;

6. Копију личне карте подносиоца;

7. Копију текућег рачуна подносиоца.
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