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I Z J A V A  

KANDIDATA O PRIHVAĆANJU KANDIDATURE ZA ČLANA

VIJEĆA MJESNOG ODBORA___________________________________







Ja______________________________________________     _______________________
		              /ime i prezime/						/nacionalnost/

_____________________________iz______________________________________________
	          (OIB)				                       (adresa)

prihvaćam kandidaturu za člana VIJEĆA MJESNOG ODBORA _________________________

istaknutu po____________________________________________________________________	
	            (naziv političke stranke/političkih stranaka,odnosno grupe birača) 

na izborima koji će se održati dana  12.11.2017..g.





U _________________________________
	(mjesto i datum)
[bookmark: _GoBack]

________________________								      (potpis kandidata)




