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САГЛАСНОСТ
НОСИОЦА ИЗБОРНЕ ЛИСТЕ ДА БУДЕ НОСИЛАЦ ИЗБОРНЕ ЛИСТЕ КАНДИДАТА ЗА ОДБОРНИКЕ  СКУПШТИНЕ ГРАДА НОВОГ САДА



	Сагласан сам да будем носилац Изборне листе 


______________________________________________________________________________________
(назив изборне листе)

коју за изборе за одборнике Скупштине Града Новог Сада, расписане за 26. април 2020. године, подноси

______________________________________________________________________________________
(назив подносиоца изборне листе: регистрована политичка странка – коалиција
регистрованих политичких странака - групa грађана)



У Новом Саду, ___________________
			(датум)




Носилац листе


_____________________________________
(име и презиме)


_____________________________________
 (ЈМБГ)


_____________________________________
[bookmark: _GoBack] (пребивалиште и адреса стана)


_____________________________________
 (потпис)
