
 

 
Prezime i ime polaznika 

 (ime oca) 
 

Datum, mjesto i država 

rođenja: 
 

Stupanj školske spreme i 
naziv radnog mjesta 

 

Ima li polaznik već položeni 
tečaj?    (DA ili NE) 

 

Naziv uplatitelja tečaja 
i adresa 

(naziv obrta, ime i prezime 
nositelja obrta ili naziv 
trgovačkog društva) 

 

OIB uplatitelja tečaja  

Datum održavanja tečaja za 
koji se polaznik prijavljuje 

 

Kontakt telefon polaznika  

(gornja polja, molimo obavezno popuniti) 
 

Cijena tečaja  po polazniku / tečaju iznosi 307,50 kn (sa uračunatim PDV-om). 
  

Plaća se unaprijed uplatom na račun broj: 2360000 – 1101244229,  
model 00, poziv na broj: 41- OIB uplatitelja.  
Dokaz o izvršenoj uplati OBAVEZNO  donijeti na početakTečaja. 
 
Za trgovačka društva moguće je izvršenje usluga temeljem narudžbenice uz plaćanje po ponudi. 
 

Po završetku tečaja izdat će se PISMENA POTVRDA o stečenim znanjima i račun za pruženu 
uslugu (OIB Zavoda: 75297532041). 

 
 
Popunjava Hrvatski zavod za javno zdravstvo – Služba za zdravstvenu ekologiju 

 
 
 
 
 

Služba za zdravstvenu ekologiju, telefon 01 / 48 63 252, fax: 01 / 46 83 907 
Hrvatski zavod za javno zdravstvo, Rockefellerova 7, 10000 Zagreb, p.p. 161 

 

HR V A T S K I  Z A V O D  Z A  J A V N O  Z D R A V S T V O  

PRIJAVNICA  ZA  TEČAJ  
Stjecanje osnovnog znanja o zdravstvenoj ispravnosti namirnica i 
osobnoj higijeni osoba koje rade u proizvodnji i prometu namirnica 

Broj evidencije Zavoda - potvrda pristupanju Tečaju: 
 
 

Broj evidencije: _____________ / 2012. 
  


