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¸                 IME DJETETA I OIB : ___________________________
                  RAZRED KOJI DIJETE POHAĐA U ŠKOLI : ____________
                  IME RODITELJA : ___________________________
                  KONTAKT : ________________________________
                  DATUM ROĐENJA : __________________________
                  ADRESA : ___________________________________
                  GRUPA (DATUM OD -DO ) : ___________________________________
                  E MAIL :  ____________________________________
                  DIJETE SAMOSTALNO  PLIVA :      DA     NE
                  
               
                NAPOMENE : ___________________________________________________________________

            _________________________________________________________________________________

           _________________________________________________________________________________



          Potpis roditelja :


         ____________________________
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