Foto

ZAHTIJEV ZA REGISTRACIJU NATJECATELJA

Zahtjev za registraciju natjecatelja popunjava se u skladu odredbi ¢lanaka
1.3.1.,2.2.1. i 2. 6. 3. Natjecateljskog pravilnika Hrvatskog pikado saveza

Broj ¢lanske iskaznice: C ‘ R ‘ O
Ime i prezime natjecatelja: /

(Ilme) (Prezime)
Datum i mjesto rodenja: /

( Datum) ( Mjesto, Drzava)
Adresa stanovanja: /

(Ulicaik. br.) ( Mjesto, br. poste )
Spol natjecatelja: Broj telefona:
Naziv pikado ekipe: ( Kategorija)
Naziv pikado kluba:
Naziv zupanijskog saveza:
Datum podnosenja zahtjeva: / / . godine.

Napomena:
Uz zahtjev obavezno priloziti!

1. Potvrdu o uplaéenoj godiSnjoj Elanarini
2. 1 (jednu) fotografiju ( samo kod prve registracije)
3. Dokaz o drzavljanstvu ukoliko mjesto rodenja nije u Hrvatskoj (kopiju domovnice ili osobne iskaznice)

Ovim potpisom potvrdujem da su gore navedeni podaci to¢ni:

Natjecatelj:

Za mlade od 18 godina potpisuje roditelj/staratelj
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