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OBAVIJEST O POČETKU/PRESTANKU OBAVLJANJA
SAMOSTALNE EDUKACIJSKO-REHABILITACIJSKE DJELATNOSTI



U skladu s člankom 10. Zakona o edukacijsko-rehabilitacijskoj djelatnosti (Narodne novine, broj 18/22), podnosim obavijest o početku/prestanku obavljanja samostalne edukacijsko-rehabilitacijske djelatnosti.
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Prilozi:
· HZMO potvrda o radnom stažu
· izvadak iz Sudskog/Obrtnog registra
· drugi dokazi za podatke koji se u zahtjevu navode

	                            SAMOSTALNA DJELATNOST
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