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UČENIČKI DOM LOVRAN, 

    43. istarske divizije 3 

    51415 Lovran

OIB: 20778874359
Tel. i  fax: 051/291 663 

091/444 57 16


SUGLASNOST
Ovime dajem suglasnost da učenik:  ______________________________________
                                                                 / ime i prezime učenika /OIB   

Mjesto i datum rođenja:  ________________________________________________

Može raditi u: ________________________________________________________


     / naziv poslodavca /

Na poslovima:  _______________________________________________________

Roditelj, skrbnik ili zak. zastupnik: ________________________________________

                                                    / ime i prezime /

   ____________________                                                 __________________
        / mjesto i datum /
 / potpis /









