
 

NK MLADOST PROLOŽAC 

 

Ime i prezime: ______________________________________________ 

Adresa:____________________________________________________ 

Kontakt (mob i email): ________________________________________ 

Broj osobne iskaznice:  _________________________________ 

 

Kandidiram se za: (zaokružite jedno od navedenog) 

1) Predsjednika NK Mladost 
2) Člana Izvršnog odbora NK Mladost 
3) Člana Nadzornog odbora NK Mladost 
4) Likvidatora 

 

 

                                                                                                      Potpis kandidata 

 

_______________________ 

 

 

 

Proložac, ________________ 2025. godine 

 

 

 


