	     
	

	(ime in priimek)
	

	     
	

	(ulica in hišna številka stalnega bivališča)
	

	     
	

	(pošta in kraj stalnega bivališča)
	


P  O  O  B  L  A  S  T  I  L  O

	Podpisani
	     
	, rojen(a)
	     
	, stanujoč(a) na gornjem naslovu,

	
	(ime in priimek)
	
	(datum rojstva)
	

	pooblaščam
	     
	, rojenega(o)
	     
	 stanujočega(o) na

	
	(ime in priimek pooblaščenca / pooblaščenke)
	
	(datum rojstva pooblaščenca / poobaščenke)
	

	     

	(naslov pooblaščenca / pooblaščenke z ulico, hišno številko, pošto in krajem)



	da me kot stranko zastopa pri Ministrstvu za kulturo  pri podpisu pogodbe in nadaljnjem izvajanju štipendijskega razmerja pri razpisu JPR-ŠTIPD-2020 za štipendije MK z začetkom v letu 2020.


	     
	
	

	(kraj in datum)
	
	(lastnoročni podpis)


	     
	Sprejemam pooblastilo
	

	(kraj in datum)
	
	(lastnoročni podpis pooblaščenca)


