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FORMULAR ZA REGISTRACIJU VESLACA

Ovim izjavljujem da Zelim da postanem registrovani ¢lan Veslackog kluba
Veslac¢ki klub: Kategorija:
Datum popunjavanja obrasca:

Ime:
Prezime:
Adresa:

Mesto rodenja:

Datum rodenja:

Mesto stalnog boravka, ulica i broj:

Zanimanje (navesti $kolu koju vesla¢ pohada):

Drzavljanstvo:

Ranije ¢lanstvo u Veslackom klubu:

Ovim izjavljujem da ¢u se u svemu pridrzavati Statuta i svih pravila Kluba i
Veslackog saveza Srbije

Potpis sportiste

Za maloletne, potpis roditelja ili staratelja

Potpis ovlas¢enog lica M.P.

Apa Uvrannuja 10 - 11030 beorpag « MNAK 173406 - Ten: 011 3571 099, 3541 395, 3541 398 - ®akc: 011 3541 396

Ada Ciganlija 10+ 11030 Belgrade « PAK 173406 - Phone: +381 11 3571 099, 3541 395, 3541 398 - Fax : +381 11 3541 396

E-mail: office@serbian-rowing.org.rs - www.serbian-rowing.org.rs



