IZJAVA O FINANCIRANJU
Ime i prezime:

 

Adresa: 

Telefon: 

E-mail: 

OIB:
Izjavljujem da:

1. ću školarinu studija plaćati vlastitim sredstvima

2. će školarinu studija plaćati pravna osoba.

(zaokružiti jednu mogućnost)

U Zagrebu,  





Potpis:

