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PREDMET: POTVRDA O SUDJELOVANJU U IZVANŠKOLSKOJ AKTIVNOSTI


ime i prezime podnositelja zahtjeva

[bookmark: _GoBack]adresa stanovanja

telefon/mobitel

E-pošta
Ovime potvrđujem da moje dijete _________________________________________,
                                                                                              (ime i prezime)
učenik/učenica ______ razreda, rođen/a __________________ u __________________
                                                                                       (datum)                   (mjesto rođenja)
sudjeluje u izvanškolskoj aktivnosti

                                                                    (upisati naziv aktivnosti)
u organizaciji

                                                          (naziv organizatora / udruge / kluba)


U Zagrebu, _______________________________,_________________________________________
                                                                                                             vlastoručni potpis
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