
КУГЛАШКИ  
САВЕЗ  

СРБИЈE 

 

  

КУГЛАШКИ  
САВЕЗ 

ВОЈВОДИНE 

Београд,   Делиградска 27/3 Нови Сад, Масарикова 25/2 
  

 

К О М И С И Ј А  З А  Р Е Г И С Т Р А Ц И Ј У 
   

 

 

КУГЛАШКИ 

КЛУБ:    
МЕСТО:    
Адреса:    
Број текућег 

рачуна: 
   

ПИБ:    
 

п о д н о с и 
 

З  А  Х  Т  Е  В 
ЗА НАДОКНАДУ 

 

за прелазак у други клуб играча/ице 
 

ПРЕЗИМЕ:  ИМЕ:   
Дат. 
Рођења: 

 
Матични 
број:   

     

 

сагласно међусобном Уговору играч-Клуб и износи 
 

 ДИНАРА 
 

Датум подношења 
захтева:  

Овлашћено 
лице клуба: 

  
 
   

 М.П. 

 

  / потпис овлашћеног лица / 
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