
                                        CENTAR ZA KULTURU NOVI ZAGREB - „_LJETNA PLESNA REZIDENCIJA_ CZKNZ“ 2026 

                  
PRIJAVNICA 

 
Ime, prezime 
umjetnika/umjetnice 
člana/ice strukovne 
udruge 
 
Naziv umjetničke 
organizacije  
(upisati što je primjenjivo, 
ovisno o statusu 
prijavitelja) 
 

 

Ime, prezime i funkcija 
osobe ovlaštene za 
zastupanje 

 

 
Adresa 

 

 
OIB 

 

 
Broj telefona/mobitela 

 

 
Adresa e-pošte 

 

 
Članstvo u strukovnim 
udrugama (navesti kojoj) 

 

 
Naziv projekta 

 

 
Prostor za koji se 
prijavljujete  
 
(zaokružiti ili podcrtati 
željeni prostor) 

 

1.​ galerija kat 

2.​ plesna dvorana 

 
Prijedlog termina u 
trajanju od 7 dana za 
razdoblje: 

1.​ od 24. kolovoza do 

30. kolovoza 2026.  

2.​ 31. kolovoza do 6. 

rujna 

 
(odabrati jedan od navedenih 
termnina) 

 

 

U Zagrebu,  _______________________, 2026.                                                                                                                               

__________________________  



 vlastoručni potpis prijavitelja  


