








Образац ИО – 3/16
С А Г Л А С Н О С Т
НОСИОЦА ИЗБОРНЕ ЛИСТЕ ДА БУДЕ НОСИЛАЦ ИЗБОРНЕ ЛИСТЕ
КАНДИДАТА ЗА ОДБОРНИКЕ СКУПШТИНЕ ОПШТИНЕ КИКИНДА

Сагласан сам да будем носилац Изборне листе 
_______________________________________________________________________
(назив изборне листе, са именом и презименом носиоца изборне листе, ако је одређен)

коју за изборе за одборнике Скупштине општине Кикинда
расписане за 24.04. 2016. године, подноси 
_________________________________________________________________________________ 
                          (назив подносиоца изборне листе: назив политичке странке – страначке коалиције – групе грађана)
У ___________________, _____________
                   (место)                               (датум)

                                                                                                     Носилац изборне листе 
                                                                                       _______________________________
                                                                                                                                        (потпис)    
                                                                                  ________________________________
                                                                                                      (име и презиме)
                                                                                     ________________________________
                                                                                                    (ЈМБГ)
                                                                                  ________________________________
                                                                                                  (пребивалиште и адреса стана)
