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Obrazac programa
„Hrvatska pliva“


Poticanje programa obuke neplivača










Napomena prijaviteljima
Obrazac obavezno popuniti na računalu
Obavezno popuniti sva polja označena žutom bojom
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Natječaj za sufinanciranje sportskih programa obuke neplivača „Hrvatska pliva“ u 2024. godini
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