	ZAHTJEV ZA PRISUSTVOVANJE SJEDNICAMA:

OPĆINSKO VIJEĆE OPĆINE KAMANJE

	Podnositelj zahtjeva za prisustvovanje sjednici

	Ime i prezime osobe / naziv udruge / poduzeća ili organizacija 


	

	Puni naziv i adresa udruženja/poduzeća ili organizacije/ adresa stanovanja(fizička osoba)
	

	Broj osobne iskaznice ili OIB
	

	Interes, sa obrazloženjem tema za koje su zainteresirani
	

	Kontakt telefon i E-mail adresu
	

	Podatak za kontakt podnositelja zahtjeva

	Broj telefona / mobilnog telefona; broj telefaksa; adresa elektroničke pošte
(navesti jedan od podataka)
	

	Traži se prisustvovanje sjednici

(označiti)
	☐ 1) Općinsko vijeće 
____________________________________________________

(navesti datum sjednice)


OPĆINA KAMANJE
Adresa:
Kamanje, Kamanje 106
Telefaks:
047/642-290
E-mail:
opcina.kamanje@kamanje.hr
URL:

http://www.kamanje.hr

