
PRISTUPNICA 

 

BICIKLISTIČKI KLUB KRAPINA
OIB:00612130813

Trg Ljudevita Gaja 12 
49000, Krapina

* Molimo da polja u pristupnici ispunite čitko, štampanim slovima
**Traženi podaci koristit će se samo u svrhu evidencije članova našeg kluba, sukladno odredbama 
zakona o udrugama

IME I PREZIME:  ____________________________________________

OIB: _______________________________________________________

ADRESA: __________________________________________________

DATUM I MJESTO ROĐENJA: ________________________________

TELEFON/MOBITEL:_________________________________________________

E-MAIL:___________________________________________________

DATUM:___________________                                               POTPIS: ______________________

*Potpisivanjem ove pristupnice dobrovoljno pristupam u Biciklistički klub Krapina te prihvaćam 
statut  kluba. 

**Potpisom za osobu mlađu od 14 godina, izjavu  o učlanjenju daje zakonski zastupnik ili skrbnik, 
odnosno za učlanjenje maloljetne osobe starije od 14 godina potpisom pisanu suglasnost daje 
zakonski zastupnik ili skrbnik 

**IME I PREZIME:_______________________________

**OIB:_________________________________________

**POTPIS:______________________________________


