
OSNOVNA ŠKOLA PIROVAC  

Put škole 10  

22 213 Pirovac  

 

SUGLASNOST ZA FOTOGRAFIRANJE I OBJAVU 

 

 

 

Ja, _________________________, dajem / ne dajem suglasnost da se moje dijete_____________________________  
         (ime i prezime roditelja/skrbnika)        (ime djeteta)  

fotografira i/ili snima te da se materijali koriste za: 

 

• web stranicu škole 

• društvene mreže škole 

• promotivne i obrazovne svrhe 

 

 

Ovu suglasnost dajem dobrovoljno i potvrđujem da sam upoznat/upoznata sa svim relevantnim informacijama.  

 

 

 

 

U ____________________, dana _______________ 20___. godine  

 

 

 

 

Potpis roditelja/skrbnika:   

_______________________________ 


