
 
 

  
„1. RALLY SHOW SANTA DOMENICA“  

Samobor-Savršćak, 28.11.2010. 
 
 

E:mail:  akk.svnedelja@gmail.com 
 

PRIJAVNI LIST 
                             

 VOZAČ SUVOZAČ 

Prezime   

Ime   

Datum rođenja   

Nacionalnost   

Adresa    

Telefon    

Mobitel   

Fax    

E mail   

Vozačka dozvola br.   

Zemlja izdavanja   
 
 
 

PODACI O VOZILU 

Marka  Ccm  

Model  Klasa  

Godina proizvodnje    
 

 
 
 
STARTNINA  
(da bi ovaj prijavni list bio punovažan mora biti popraćen odgovarajućom upisninom, potvrdom punog iznosa 
uplaćenog organizatoru, odnosno odgovarajućim bankovnim dokumentom) 
 

 SA REKLAMOM 
ORGANIZATORA I 

UKLJUČENOM POLICOM 
ŽIVOTNOG OSIGURANJA  

POSLJEDNJI DAN 
PRIJEMA PRIJAVA 

do 22.11.2010. 300,00 KN 
STARTNINA 

od 22.11.2010. 500,00 KN 
28.11.2010.  

 
 
 
 
 

Startni broj: 



 
 
 
 
 
 

 
IZJAVA O ODGOVORNOSTI 

 
Vozač i suvozač zajedno sa pratećom ekipom prihvaćaju i suglasni su sa slijedećim: 

1. Upoznati smo i pridržavati ćemo se odredaba Pravilnika za „1. RALLY SHOW SANTA DOMENICA“ 
2. Upoznati smo da je automobilski sport opasan i da nesreće mogu prouzročiti smrt, tjelesne povrede, štete na 

imovini te da prihvaćanjem ove prijave, nitko, niti ORGANIZATOR niti bilo koja službena osoba na natjecanju ne 
snosi odgovornost za smrt, tjelesne povrede, štete na imovini prouzročene našim sudjelovanjem na „1. RALLY 
SHOW SANTA DOMENICA“ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
IZJAVA I PRIHVAĆANJE 

 
Svojim potpisom jamčim da su svi podaci navedeni na Prijavnome listu točni te u cijelosti priznajem i prihvaćam gore 
navedene uvjete obeštećenja, kao i da prihvaćam uvjete koji se odnose na moje sudjelovanje na ovom natjecanju.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Datum ___________________________________2010. 
 
 

Potpis vozača Potpis suvozača 

 
 
 
 
 

 
 

Na verifikaciju dokumenta obavezno donijeti vozačke dozvole ili osobne iskaznice i zdravstvene kartone ako ga imate, u 
protivnom liječnički pregled će biti obavljen na samoj verifikaciji. 

 
 
 
 

TEHNIČKI PREGLED AUTOMOBILA I OPREME ZADOVOLJAVA NE  ZADOVOLJAVA 

 
 
 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
Datum ___________________________________2010. 
 

Potpis verifikacija Potpis liječnik Potpis TK. 


