OBRAZAC 3 

 ZA PRIKUPLJANJE POTPISA PREDLAGATELJA
NEFORMALNE SKUPINE MLADIH


Popis s potpisima NEFORMALNE SKUPINE MLADIH koji predlažu kandidate za Savjet mladih Općine Draganić, i to:

_____________________________   __________________________________________________________________________________________za člana
             (ime i prezime)	(datum i godina rođenja, OIB, adresa)

___________________________  ________________________________________________________________________ za zamjenika člana
            (ime i prezime)                                                           (datum i godina rođenja, OIB, adresa)
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[bookmark: _GoBack] Napomena: Ovaj prijedlog mora biti potpisan od najmanje 5 mladih
