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REPUBLIKA HRVATSKA

Splitsko-dalmatinska županija
     GRAD MAKARSKA

Upravni odjel za javne potrebe i društvene djelatnosti
PRIJAVA ZA PROMETNU JEDINICU MLADEŽI ZA 2024. GODINU

Ime i prezime (ime oca)             ____________________________________________________
Mjesto i datum rođenja              ____________________________________________________
Adresa stanovanja                      ____________________________________________________
Broj mobitela                             _____________________________________________________
E-mail:                                       _____________________________________________________
Škola/fakultet                             _____________________________________________________
Strani jezik kojim se kandidat 

služi                                            ______________________________________________________
Planirano razdoblje obavljanja  
poslova                                       ______________________________________________________
Obavljanje poslova Prometne
jedinice mladeži u prethodnom

razdoblju                                                          DA - NE
Ukoliko je odgovor DA molimo

Navesti vrijeme obavljanja          _____________________________________________________
Napomene (razlog prijave)          _____________________________________________________
U Makarskoj, ______________________ 2024.
Potpis kandidata

                                                                                                       ____________________

Obala Kralja Tomislava 1   –   21 300 Makarska   –    www.makarska.hr
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