HRVATSKI ATLETSKI SAVEZ SEKCIJA VETERANA

OBRAZAC 

ZA PRIJAVU NATJECATELJA 
ATLETSKI KLUB:  Veteran – Zagreb 
NATECANJE:

MJESTO NATJECANJA:

VOĐA EKIPE: 

BOJA KLUPSKOG DRESA: 

PRIJAVU IZVRŠIO: 





POTPIS:
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	Primjer prijave
	
	
	
	

	
	Mladen
	Sraga
	28.09.1964.
	Skok u vis
	kugla


U PRIJAVI TREBA OBAVEZNO NAPISATI TOČAN DATUM I MJESEC TE GODINU ROĐENJA, jer se kategorija određuje po datumu rođenja… !!!!!!

OBRAZAC ISPUNITI PISAČEM , STROJEM ILI PRINTEROM

AKO PIŠETE RUKOM obavezno pišite štampana slova

Najbolje je prijavu ispuniti u wordu i poslati je mailom u obliku word-dokumneta !!!!!












Stranica br.1. 
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OBRAZAC ISPUNITI PISAČEM , STROJEM ILI PRINTEROM

AKO PIŠETE RUKOM obavezno pišite štampana slova











Stranica br. 2. 

