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Kandidata/inje za predsjednika/cu Etičkog odbora Skupštine Istarske županije 



Ja, __________________________________________________________________
(ime i prezime)

____________________________________________________________________
(adresa)

___________________________________________________________________
(OIB)



izjavljujem da nisam  nositelj/ica političke dužnosti, niti član/ica političke stranke, odnosno kandidat/kinja nezavisne liste zastupljene u Skupštini Istarske županije. 



U ____________, ______________ 2023. godine




_______________________________
                                                                                         (potpis)      




