Образац ЧСМЗ – 2/2020
СПИСАК БИРАЧА

КОЈИ СВОЈИМ ПОТПИСИМА ПОДРЖАВАЈУ КАНДИДАТА ЗА ЧЛАНА САВЕТА МЕСНЕ ЗАЈЕДНИЦЕ _______________________
на изборима расписаним за 15.11.2020. године

Ми, доле потписани бирачи у Месној заједници _________________________, подржавамо кандидата ______________________ за избор у Савет месне заједнице ______________________.
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У ____________, __.__.____. године
           (место)                 (датум)
               
КАНДИДАТ
                                                                       ________________________________

                                                                                                                                       (потпис)
                                                                     ________________________________

                          (име и презиме)
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