Republika Hrvatska
Sibensko-kninska Zzupanija
Upravni odjel za zastitu okoliSa, prostorno uredenje, gradnju i komunalne poslove

OBRAZAC 8. Izjava o partnerstvu

Naziv prijavitelja * Adresa *

Osoba ovlastena za zastupanje *

i
Prijavitelj ima partnera/suradnika *

1. DA
2.NE

Redak / Stavka PARTNERI (puni nvazw i adresa, |me.| prezime osobe
ovlastene za zastupanje)

1. Partner 1
2. Partner 2
3. Partner 3
4. Partner 4
5. Partner 5
6. Partner 6

7. Partner 7

sklopili su izjavu o partnerstvu o zajedni¢kom radu na provodenju projekta pod nazivom:
(' naziv programal/projekta )
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Mjesto i datum:

Ime i prezime te potpis osobe ovlastene za zastupanje: Ime i prezime te potpis osobe ovlastene za zastupanje:

Ime i prezime te potpis osobe ovlastene za zastupanje:
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