
________________________________, iz ____________________________________ i
        (ime i prezime majke)                                     (adresa prebivališta/boravišta)

________________________________, iz ____________________________________,
        (ime i prezime oca)                                        (adresa prebivališta/boravišta)


u svojstvu roditelja malodobnog djeteta ____________________________ (ime i prezime),

rođenog dana: _________________________, s prebivalištem: ______________________

__________________________, odn. boravištem: ________________________________

dajemo sljedeću

I Z J A V U


- suglasni smo da naše dijete predlaže kandidaciju listu za izbor članova Savjeta mladih Grada Valpova
- suglasni smo da naše dijete bude na predloženoj listi kao kandidat (dakle prihvaća kandidaturu za izbor člana Savjeta mladih Grada Valpova)
- potvrđujemo da su podaci navedeni u ovoj izjavi i prijedlogu točni
- izjavljujemo da naše dijete nije član niti jednog savjeta mladih jedinice lokalne samouprave
- suglasni smo da ukoliko bude izabran za člana Savjeta mladih Grada Valpova sudjeluje u njegovom radu.




U ________________, ________________ godine



								Vlastoručni potpisi:
								___________________ (majka)

								___________________ (otac)
