OBRAZAC D

SUGLASNOST RODITELJA/ZAKONSKOG ZASTUPNIKA ZA SUDJELOVANJE DJETETA U JAVNOM NATJEČAJU ZA IZRADU LOGOTIPA CENTRA ZA MLADE GRADA PULA-POLA

Podaci o roditelju/zakonskom zastupniku
 
Ime i prezime: _____________________________________________________________
 
Adresa: ___________________________________________________________________
 
OIB: _____________________________________________________________________
 
Telefon: ___________________________________________________________________
 
E-pošta: ___________________________________________________________________
 

Suglasan/na sam da moje dijete __________________________________ sudjeluje kao 
                                                                     (ime i prezime djeteta)
natjecatelj u Javnom natječaju za izradu logotipa Centra za mlade Grada Pula-Pola. Svojim potpisom potvrđujem da sam upoznat s propozicijama Natječaja.



                                                                                                    RODITELJ/ZZ:
                                                                                                      ______________________
                                                                                                                                      (vlastoručni potpis)
U ________________, __________ 2025. godine

