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IZJAVA RODITELJA/STARATELIJA

LJETNI PROGRAM U BECU

HKD Napredak Austrija
office@napredak.at
www.napredak.at

Ja dolje potpisani/a,

izjavljujem da ¢u preuzeti placanje eventualne Stete koju bi moglo nanijeti
moje dijete (ime i prezime djeteta) prilikom boravka u
BecCu na Ljetnoj Skoli u organizaciji HKD Napredak Austrija — Glavna podruznica Bec.

Moje dijete pati od kroni¢nog oboljenja:
Moje dijete mora redovito uzimati sljedece lijekove ili ima alergiju na:

Ime i prezime roditelja/staratelja (tiskanim slovima) . Vlastorucni
potpis roditelja/staratelja
JMBG/OIB:

Mjesto i datum:

Postovani, molimo da popunite obrazac, skenirate te posalje te na e-mail.

Vas HKD Napredak Be¢




