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M.P. POTPIS OVLAŠTENE OSOBE KLUBA

M.P. POTPIS TAJNIKA ŽUPANIJSKOG SAVEZA

ZAHTJEV ZA REGISTRACIJU IGRAČA/ICA  ISPUNJAVA SE U 2 (DVA) PRIMJERKA, JEADN OSTAJE KLUBU, JEDAN ŽUPANIJSKOM SAVEZU.

ZAHTJEV ZA PRODULJENJE REGISTRACIJE IGRAČA/IGRAČICA

Boćarski klub:

Za natjecateljsku sezonu:

NAPOMENA: Igrač/ica svojim potpisom daju suglasnost za prikupljanje, obradu i objavu osobnih podataka. Prikupljene fotografije 

mogu se koristiti u službenim objavama HBS-a (bilteni, glasila, službena internetska stranica, e-novosti) sukladno Uredbi o zaštiti 

osobnih podataka. 
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