OBRAZAC 5

Temeljem članka 10. Odluke o financijskoj potpori mladim obiteljima za rješavanje stambenog pitanja na području Općine Sveti Ivan Žabno („Službeni glasnik Koprivničko-križevačke županije“, br. 6/25) dajem sljedeću
I Z J A V U 


Ja, ____________________________________________, OIB: ______________________,

broj osobne iskaznice: ____________________________________, s prebivalištem na adresi

___________________________________________________________________________,

pod punom kaznenom i materijalnom odgovornošću izjavljujem da ja i svi članovi moje mlade obitelji nismo koristili sredstva iz Proračuna Općine Sveti Ivan Žabno namijenjena pomoći za rješavanje stambenog pitanja, odnosno da za nekretninu za koju podnosim prijavu za dodjelu financijske potpore mladim obiteljima za rješavanje stambenog pitanja na području Općine Sveti Ivan Žabno nije prethodno ostvarena financijska potpora iz Proračuna Općine Sveti Ivan Žabno temeljem Odluke o financijskoj potpori mladim obiteljima za rješavanje stambenog pitanja na području Općine Sveti Ivan Žabno.
Ova izjava daje se u svrhu dokazivanja ispunjavanja uvjeta propisanih Odlukom o financijskoj potpori mladim obiteljima za rješavanje stambenog pitanja na području Općine Sveti Ivan Žabno i Javnim pozivom za podnošenje prijava za dodjelu financijske potpore mladim obiteljima za rješavanje stambenog pitanja na području Općine Sveti Ivan Žabno u 2026. godini.


U _______________________, dana __________________ 2026. 



							
______________________________

(potpis davatelja izjave)










Napomena: Izjavu je potrebno ovjeriti kod javnog bilježnika 
