PRIJAVNICA

Obrazac 1

ZA ISTICANJE KANDIDATURE ZA CLANA
SAVJETA MLADIH GRADA JASTREBARSKOG

I. PODACI O PREDLAGATELJU

NAZIV

SJEDISTE

OVLASTENA OSOBA

II. PODACI O KANDIDATU ZA CLANA

IME I PREZIME

DATUM I GODINA
RODENJA

PREBIVALISTE/
BORAVISTE

BROJ
TELEFONA/MOBITELA

E - MAIL

KRATKO
OBRAZLOZENJE
PRIJEDLOGA

(prosiriti po potrebi)

PREDLAGATELJ

(potpis ovlaStene osobe i pecat)




