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И З Ј А В А

Испуњавањем и враћањем овог обрасца Управном одбору УИСБиХ, потврђујете свој интерес да постанете члан Удруженја изборних службеника у Босни и Херцеговини. Чланови прихватају одредбе Статута и требају бити спремни подржати професионалне стандарде понашања који су наведени у Статуту, дио VIII.

Потребни подаци

Име и презиме 
_____________________________________________________

Дан, мјесец и година рођења 
_____________________________________________________
Мјесто рођења 
_____________________________________________________
ЈМБГ
_____________________________________________________
Адреса 
_____________________________________________________

_____________________________________________________

_____________________________________________________
Телефон и факс 
_____________________________________________________
Националност (није обавезно)
_____________________________________________________

Наведите своје радно искуство везано за изборе (радно мјесто, функција коју сте обављали, колико дуго сте радили):

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Због чега желите постати члан УИСБиХ?

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Потпис
 
_______________________

Датум

________________________
