
Fudbalski klub _________________   Prilog Članska karta _______ 

Broj ___________      ________________________ 

               (prezime i ime trenera) 

 

 

 

Z  A  H  T  E  V 
 

Molimo Vas da za našeg fudbalskog trenera izdate DOZVOLU – LICENCU ZA STRUČNO– 

PEDAGOŠKI RAD za kojeg dajemo sledeće podatke 

 

1. Prezime i ime: 
 

2. Dan mesec i godina rodjenja: 
 

3. Školska kvalifikacija: 
 

4. Zvanje trenera: 
 

5. Adresa stana – mesto: 
 

6. Telefon: 
 

7. Angažovan u radu sa ekipom: SENIORI - treneri taksa = 2.500,00 

 OMLADINCI =    500,00 

 KADETI =    500,00 

 PIONIRI =    500,00 

Uplatu izvršiti na TR – 200-2778210101022-27 FS Moravičkog okruga 
 

8. Kratka sportska biografija, klubove koje je trenirao, uspesi. 

 

 

 

 

 

 

 

 

________________________    Za FK“________________________“ 

         (potpis trenera) 

        ______________________________ 

        (potpis kluba, Predsednik – Sekretar) 
 

 


