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	РЕГИОНАЛНИ КОШАРКАШКИ САВЕЗ

ЦЕНТРАЛНА СРБИЈА

Србија, 34000 Крагујевац, Булевар Краљице Марије б.б.
Тел. 034 301 615, Тел./Факс: 034 301 616

Е-маил: rkscs@open.telekom.rs 
Текући рачун: 160-274150-89  ПИБ: 104941211

www.rkscs.com ; www.rkscs.rs 
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ПРИЈАВНА ЛИСТА СЛУЖБЕНИХ ЛИЦА 
ПРВА МУШКА РЕГИОНАЛНА ЛИГА – ЗАПАД
 (ТРЕНЕРА, СЛУЖБЕНИХ ПРЕДСТАВНИКА, ЛЕКАРА И ПРАТИОЦА ЕКИПЕ) 

КОШАРКАШКИ КЛУБ______________________ МЕСТО_________________
РЕГИОН___________   ЕВИДЕНЦИОНИ БРОЈ КЛУБА________________
ради издавања службених лиценци за такмичење у сезони _____________.

ТРЕНЕР
	Рб.


	ПРЕЗИМЕ И ИМЕ
	ДАТУМ РОЂЕЊА
	БРОЈ ЛИЦЕНЦЕ 
	НАПОМЕНА

	1.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


СЛУЖБЕНИ ПРЕДСТАВНИК
	Рб.


	ПРЕЗИМЕ И ИМЕ
	ДАТУМ РОЂЕЊА
	ЈМБГ
	НАПОМЕНА

	1.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	3.
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	5.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


ЛЕКАР
	Рб.


	ПРЕЗИМЕ И ИМЕ
	ДАТУМ РОЂЕЊА
	ЈМБГ
	НАПОМЕНА

	1.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


ФИЗИОТЕРАПЕУТ
	Рб.


	ПРЕЗИМЕ И ИМЕ
	ДАТУМ РОЂЕЊА
	ЈМБГ
	НАПОМЕНА

	1.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


                                                                                           Оверава овлашћено лице клуба                                                       

М.П.                                _______________________________________
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