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  ŠPORTSKA ZAJEDNICA GRADA ZADRA
PRIJEDLOG

KANDIDATA  ZA  IZBOR  NAJBOLJE-G  SPORTAŠA-ICE

GRADA ZADRA
1. PODACI O KANDIDATU - KINJI

Ime i prezime, ime oca: __________________________________________________________

Mjesto i datum rođenja: _________________________________________________________

Adresa stanovanja: _____________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
 


         (zvanje, školska sprema i zanimanje)

Mobitel: ______________________________  e-mail: _________________________________
Sportska udruga u kojoj je član: ___________________________________________________

______________________________________________________________________________

 

  (naziv sportske udruge i nadnevak početka bavljenja sportom)

2. PRIMJENA  OSNOVNIH  KRITERIJA

A) PODACI  O  NAJBOLJEM  NATJECATELJSKOM  POSTIGNUĆU

Natjecateljska disciplina: _______________________________________________________

Razina natjecanja: ____________________________________________________________

Sustav natjecanja (zaokruži): 

A) prvenstvo (navesti puni naziv, mjesto i datum): ____________________________________

____________________________________________________________________________

B) liga
(navesti točan naziv lige): _________________________________________________

____________________________________________________________________________

C) kup (navesti mjesto i datum): _________________________________________________

____________________________________________________________________________
Uzrasna kategorija: ___________________________________________________________

Osvojeno mjesto: _____________________________________________________________

Natjecateljski rezultat postignut je u  POJEDINAČNOJ   –   EKIPNOJ   konkurenciji (zaokruži).

Ukratko opisati najbolje natjecateljsko postignuće:
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
 B) PODACI  O  DRUGOM  NAJBOLJEM  NATJECATELJSKOM  POSTIGNUĆU

Natjecateljska disciplina: ________________________________________________________

Razina natjecanja: _____________________________________________________________

Sustav natjecanja (zaokruži i nadopuni odabrani odgovor):
 

A) prvenstvo (navesto mjesto i datum): _____________________________________________

B) liga
(navesti točan naziv lige): _________________________________________________
C) kup (navesti mjesto i datum): __________________________________________________
Uzrasna kategorija: ____________________________________________________________

Osvojeno mjesto: ______________________________________________________________

Natjecateljski rezultat postignut je u  POJEDINAČNOJ  -  EKIPNOJ  konkurenciji (zaokruži).

Ostale napomene za koje mislite da su bitne (ostala natjecateljska postignuća, da li je kandidat-kinja član nacionalne reprezentacije, kategorizacija HOO i sl.):
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

U _______________________ ,  _________________  godine

MP      
 ZA SPORTSKU UDRUGU



  ILI STRUKOVNI SAVEZ



_______________________



  





   (potpis ovlaštene osobe) 
Napomena:
Osim popunjenog i ovjerenog obrasca predlagatelj mora poslati fotokopiju službenog dokumenta natjecanja (bilten, zapisnik, izvještaj i sl.), iz kojega je vidljiv postignut rezultat. Bez tog dokumenta prijedlozi se neće razmatrati.

Ispunjeni obrazac treba zaključno sa 27. veljačom 2024. godine poslati na adresu:
Športska zajednica grada Zadra, 23000 Zadar, Ulica knezova Šubića Bribirskih 10 ili na mail: info@szgz.hr.
 


 

