
 
 

ZAHTJEV ZA REGISTRACIJU BOKSAČA ZA SEZONU 2017. 

 
PODACI O PODNOSITELJU PRIJAVE: 

 
                               IME I PREZIME:____________________________________________________ 

 

                               DATUM I MJESTO  ROĐENJA:_______________________________________ 

 

                               ADRESA PREBIVALIŠTA:___________________________________________ 

 

                               OIB:______________________________________________________________ 

 

                               DRŽAVLJANSTVO:_________________________________________________ 

 

Izjavljujem da prihvaćam normativne akte kluba i Hrvatskog boksačkog saveza te se borilačkim 

sportom želim baviti na vlastitu odgovornost i upoznat sam sa svim rizicima. 

 

U______________________ , __________ 2017.                      ______________________________  

              (Potpis podnositelja zahtjeva) 

Za mlađe od 18. Godina potpisuje roditelj ili staratelj 

 

UZ ZAHTJEV JE OBAVEZNO PRILOŽITI PRESLIKU OSOBNE 

ISKAZNICE ILI PUTOVNICE TE PRESLIKU DOMOVNICE. 

 
--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

 

PRIJAVA ZA BOKSAČA 

 

Boksački klub ________________________ iz _____________________ potvrđuje članstvo 

podnositelja prijave i moli Registracijsku komisiju Hrvatskog boksačkog saveza da provede 

propisani postupak registracije boksača u razredu: 

 

MLAĐI KADET – 2006 / 2005            KADET – 2004 / 2003           JUNIOR – 2002 / 2001 

 

                MLAĐI SENIOR – 2000 / 1999                          SENIOR – 1998 / 1977 

 

I u težinskim kategorijama: __________________________ / _________________________ 

 

U _________________ , _____________ 2017. 

 

         M.P. 

       __________________________________ 

           (potpis odgovorne osobe boksačkog kluba) 

 

 

 

 

 

MJESTO 

ZA SLIKU 


