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Članak 5.  Odluke o provedbi izbora  za 

                                                                                        
članove vijeća mjesnih  odbora na području Općine







Cernik
O Č I T O V A NJ E

KANDIDATA O PRIHVAĆANJU KANDIDATURE ZA

ČLANA VIJEĆA MJESNOG ODBORA

Ja __________________________________________________  ______________________

                       (ime i prezime kandidata)                                                                  (nacionalnost)

_____________________________________________  _____________________________                                                                
              (adresa prijavljenog  prebivališta)                               broj osobne iskaznice i mjesto izdavanja)

prihvaćam kandidaturu za člana Vijeća mjesnog odbora ______________________________

                                                                                                            (naziv mjesnog odbora)

________________________________________________________________________

na izborima koji će se održati dana 22. lipnja 2014.g.

U ______________________________                                        _______________________      

                       (mjesto i datum)                                                                         (potpis kandidata)

Napomena:

Očitovanje o prihvaćanju kandidature mora biti ovjereno od strane Općinskog izbornog povjerenstva Općine Cernik.

OPĆINSKO IZBORNO POVJERENSTVO 

OPĆINE CERNIK
P O T V R D A

Potvrđuje se da je ____________________________________________________________






                    (ime i prezime)                                                                               

_________________________________________________________________________

( adresa prijavljenog prebivališta)                                                                                     

___________________________________________________________________

                                           ( broj osobne iskaznice i mjesto izdavanje)

pred ovim Općinskim izbornim povjerenstvom potpisao/la očitovanje o prihvaćanju kandidature za:

člana Vijeća mjesnog odbora

  _______________________________ __________________________________________.

Cernik, ________________________ 2014.g.







            Za Općinsko Izborno povjerenstvo:








______________________________

