
Obrazac za podnošenje prijedloga kandidata i zamjenika kandidata za članove Savjeta mladih 

Općine Jakšić 

 

PRIJEDLOG 

KANDIDATURE ZA ČLANA / ZAMJENIKA ČLANA SAVJETA MLADIH  

OPĆINE JAKŠIĆ 
 
 

Naziv ovlaštenog predlagatelja ________________________________________ 

 

Sjedište ovlaštenog predlagatelja ______________________________________ 

 

Neformalna skupina mladih ___________________________________________ 

 

Podaci o kandidatu za člana: 

 

 

 

 

ime i prezime 

 

 

 

dan, mjesec i godina rođenja 

 

 

 

prebivalište / boravište 

 

 

Obrazloženje prijedloga  
    (škola ili visokoškolska ustanova koju kandidat pohađa – završeno obrazovanje – radno 

      mjesto i poslodavac, dosadašnje aktivnosti, interesi kandidata za pomoć mladima i sudjelovanja u javnom     

     životu, navesti razloge zbog kojih bi upravo predloženi kandidat bio pogodan za člana Savjeta mladih) 

 
 
 

 
 
 

 
 

 

 
 
 

 
 
 

 
 



__________________________________________________________________________ 
 

Podaci o kandidatu za zamjenika člana: 

 

 

 

ime i prezime 

 

 

 

dan, mjesec i godina rođenja 

 

 

 

prebivalište / boravište 

 

 

Obrazloženje prijedloga  
    (škola ili visokoškolska ustanova koju kandidat pohađa – završeno obrazovanje – radno 

      mjesto i poslodavac, dosadašnje aktivnosti,  interesi kandidata za pomoć mladima i sudjelovanja u javnom     

     životu, navesti razloge zbog kojih bi upravo predloženi kandidat bio pogodan za zamjenika člana Savjeta   

     mladih) 

 
 

 
 

 
 
 

 
 

 

 
 
 

 
 
 

 
 
 
__________________________________________________________________________ 
 
 
 

 

 

 

 

U Jakšiću, ____________ 2015.   M.P.  ___________________________ 

                 (ovlašteni predlagatelj) 

 



 
 

IZJAVA O PRIHVAĆANJU KANDIDATURE ZA ČLANA  

SAVJETA MLADIH OPĆINE JAKŠIĆ 

 

 

 

Ja ___________________________________________,  _________________________, 

                         (ime i prezime)                                                   (datum i mjesto rođenja) 

                                                                                           

 

________________________________________________________________________ 

(adresa prebivališta ili boravišta) 

 

 

izjavljujem da prihvaćam kandidaturu za člana  

Savjeta mladih Općine Jakšić. 

 

 

 

 

U    _________________________    _________________________ 

                   (mjesto i datum)                         (potpis) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 IZJAVA O PRIHVAĆANJU KANDIDATURE ZA ZAMJENIKA ČLANA  

SAVJETA MLADIH OPĆINE JAKŠIĆ 

 

 

 

Ja ____________________________________________,  _________________________, 

                         (ime i prezime)                                                      (datum i mjesto rođenja) 

                                                                                              

 

 

 

_________________________________________________________________________ 

(adresa prebivališta ili boravišta) 

 

 

izjavljujem da prihvaćam kandidaturu za zamjenika člana  

Savjeta mladih Općine Jakšić. 

 

 

 

 

U    _______________________    _________________________ 

                 (mjesto i datum)                         (potpis) 

 



 

 

 
 
 

 


