
 

 

 
 

             ODBOJKAŠKI SAVEZ 
FEDERACIJE BOSNE I HERCEGOVINE 
     KOMISIJA ZA REGISTRACIJU 

 

PRISTUPNICA 
PRVA REGISTRACIJA 

R-03 

 

MOLBA ZA PRIJEM U ČLANSTVO 
 

Odbojkaškom klubu _________________________________  iz  ______________________ 
 

Ime i prezime  

Adresa  

Telefon/email  

JMBG  

Ime jednog roditelja  

Datum i mjesto rođenja, općina, 
država 

 

Zanimanje – završena škola  

Da li ste ranije bili registrovani za 
neki odbojkaški klub u bilo kojoj 
zemlji?  

� NE 
� DA  Naziv kluba:         

Mjesto:      Država:     

Da li se vodi disciplinski postupak ili 
je pod pravosnažnom kaznom koja 
ističe dana 

 

Dodatne napomene  

Molim vas da me primite u članstvo kluba. 
Izjavljujem da ću se u svojoj aktivnosti pridržavati Statuta, Pravilnika i drugih propisa kluba, 
Odbojkaškog saveza BiH i Međunarodne odbojkaške federacije (FIVB). 
 
Datum: ________________                           Potpis*: ______________________     __________ 
                                                                                                    (roditelj/staratelj)                                 igrač-ica 

* Za maloljetne potpisuje i roditelj/staratelj (Obavezno upisati puno ime i prezime roditelja i potpis) 

 

Datum prijema:      

Broj registra:      
 

ODLUKA O PRIJEMU 
 
Razmatrajući molbu ______________________________ za prijem u članstvo, uprava kluba je na 
sjednici održanoj ______________________ god. donijela odluku da se igrač-ica primi u članstvo 
kluba. 
 
     M.P.    PREDSJEDNIK 
          

    _____________________ 
 


