
              

OBRAZAC PRIJAVE ZA RADNIKA/CE 
 

 
IME I PREZIME:   

 
ADRESA:   

 
OIB:   

 
Tel.:   

 
Mob:   

 
Općina Lipovljani 

Trg hrvatskih branitelja 3 

44322 Lipovljani 
 

 
Predmet: Prijava na oglas za radno mjesto Radnik/ca za pružanje usluga potpore i podrške osobama 

starije životne dobi i osobama s invaliditetom, na određeno vrijeme, u sklopu projektu ZAŽELI I 

OSTVARI 4 u okviru poziva „Zaželi – prevencija institucionalizacije“ 

 
Na raspisani oglas za zasnivanje radnog odnosa na određeno vrijeme u projektu ZAŽELI I 

OSTVARI 4 - u okviru poziva „Zaželi – prevencija institucionalizacije“, na radno mjesto Radnik/ca za 

pružanje usluga potpore i podrške osobama starije životne dobi i osobama s invaliditetom, podnosim 

ovu prijavu. 

 
Izjavljujem da ispunjavam sljedeće uvjete (obvezno zaokružiti uvjet/e koje ispunjavate): 

 
Kandidati moraju ispunjavati uvjete za prijam u radni odnos, a to su: 

 
1. punoljetnost 

2. hrvatsko državljanstvo 

- prednost imaju osobe koje se vode u evidenciji nezaposlenih HZZ-a 

 
Pod materijalnom i kaznenom odgovornošću i z j a v l j u j e m da su navedeni podaci točni, te da sam sukladno 

članku 13., 14. i 15. Uredbe (EU) 2016/679 Europskog parlamenta i Vijeća od 27. travnja 2016. upoznat/a kako 

se moji osobni podaci, kao osobe koja prijavljuje za zapošljavanje u projektu ZAŽELI I OSTVARI 4, prikupljaju 

isključivo u svrhu zapošljavanja u gore navedenom projektu te da se u druge svrhe neće koristiti. 

Suglasan sam i dajem pristanak da se moji osobni podaci prikupljaju i obrađuju u svrhu zapošljavanja. 

 

U  ,  2025. godine 

 

           (potpis) 



              

Privitci: 
1. Zamolba 
2. Životopis 
3. Potvrda Hrvatskog zavoda za zapošljavanje (izdana nakon datuma objave oglasa) 
4. Preslika osobne iskaznice 
5. Preslika dokaza o završenoj školi 


