
HRVATSKI HRVAČKI SAVEZ 
LIGA ODBOR PRVE HRVATSKE HRVAČKE LIGE 
10000 ZAGREB, Ul. grada Gospića 1 

 
 

ZAPISNIK EKIPE 
 
 
HRVAČKOG  KLUBA  _______________________________________        ZA SUSRET  ____  KRUGA  
 
 
PREMIJER HHL 2024 S EKIPOM HRVAČKOG KLUBA _______________________________________ 
 

TEŽINSKA 
KATEGORIJA 

IME I PREZIME 
TJELESNA 

TEŽINA NA VAGI 
OPASKA 

55 KG    

60 KG    

63 KG    

67 KG    

72 KG    

77 KG    

82 KG    

87 KG    

97 KG    

130 KG    

 

OVJERA 
PRIJAVE 

DELEGIRANI SUDAC: 
Potvrđuje se da su navedeni hrvači vagnuti  
sa upisanom tjelesnom težinom. 

Potpis suca: 

 SLUŽBENI LIJEČNIK: 
Potvrđuje se da su označeni hrvači  
liječnički pregledani i sposobni za nastup. 

Potpis liječnika: 

 
 
PREDSTAVNIK  KLUBA :    
 
 
               ____   __  

  (vlastoručni potpis)      (Mjesto i datum ) 


