KANDIDÁTNÍ LISTINA
Pro volby do Zastupitelstva obce Nesvačilka
Konané ve dnech 9. a 10. října 2026
Registrační úřad: Městský úřad Židlochovice, Nádražní 750, 667 01
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	Jméno a příjmení
	Pohlaví
	Datum narození
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	Politická příslušnost
	Obec trvalého pobytu

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


Druh volební strany: ______________________________________________
Název volební strany: ___________________________________________________


Zmocněnec volební strany: ____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Jméno a příjmení; datum narození; adresa trvalého pobytu; adresa pro doručování a pro elektronickou poštu, telefonní číslo


Jména, příjmení a podpisy nezávislých kandidátů: ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Petici na podporu kandidatury pro volby do Zastupitelstva obce Nesvačilka pro rok 2026 bylo možné podepsat dne: ____


Datum podání: __________________	Podpis zmocněnce/zástupce strany:__________________


PROHLÁŠENÍ KANDIDÁTA
Pro volby do Zastupitelstva obce Nesvačilka

Jméno a příjmení:_____________________________________
Datum narození: ______________________________________
Adresa trvalého pobytu: ________________________________
Politická příslušnost: ___________________________________

Tímto čestně prohlašuji, že souhlasím se svou kandidaturou na kandidátní listině volební strany: ______________________________________________, a že mi nejsou známy žádné překážky mé volitelnosti a zároveň jsem nedal/a souhlas k tomu, abych byl/a uveden/a na jiné kandidátní listině pro tytéž volby. 
Pořadové číslo na kandidátní listině: ___

V ___________ Dne _______

Jméno: _____________	Podpis: ____________
[bookmark: _GoBack]

PETICE NA PODPORU KANDIDATURY PRO VOLBY DO ZASTUPITELSTVA OBCE NESVAČILKA 2026
Volební strana:_____________________________________________________
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