УПИТНИК 
ЗА  ОДЛИКОВАЊА  ЛОВАЧКОГ  САВЕЗА  ЦЕНТРАЛНЕ  СРБИЈЕ

ЛОВАЧКО УДРУЖЕЊЕ:______________________________________________________________________
ИМЕ И ПРЕЗИМЕ:___________________________________________________________________________
МЕСТО И ГОДИНА РОЂЕЊА:_________________________________________________________________
ОД КАДА ЈЕ АКТИВНИ ЛОВАЦ:______________________________________________________________
А У ОВОМ ЛОВАЧКОМ УДРУЖЕЊУ:__________________________________________________________
ДА ЛИ ЈЕ ДО САДА ОДЛИКОВАН:____________________________________________________________
КОЈА ОДЛИКОВАЊА:________________________________________________________________________
ЗА КОЈЕ СЕ ОДЛИКОВАЊЕ САДА ПРЕДЛАЖЕ:________________________________________________

            ОБРАЗЛОЖЕЊЕ : ___________________________________________________________________________              
____________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________

МЕСТО И ДАТУМ                                                                                            ПОТПИС ПРЕДЛАГАЧА

______________________                                                                              ________________________

МИШЉЕЊЕ КОМИСИЈЕ ЗА ОДЛИКОВАЊА

И ЛОВАЧКА ПРИЗНАЊА ЛСЦС

____________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________

  МЕСТО И ДАТУМ                                                                                                    ЗА КОМИСИЈУ

_____________________                                                                                       _______________________

