
U RAZDOBLJU OD 27.03.2023. DO 02.05.2023.

IZVJEŠĆE O TROŠKOVIMA (RASHODIMA) IZBORNE PROMIDŽBE

Obrazac: IZ-T-IP

VRSTA IZBORA: IZBOR ČLANOVA OPĆINSKOG VIJEĆA OPĆINE KALI
NAZIV POLITIČKE STRANKE / IME I PREZIME OSOBE OVLAŠTENE ZA ZASTUPANJE NEOVISNIH LISTA ODNOSNO NOSITELJA LISTE GRUPE BIRAČA / KANDIDATA:
NEZAVISNA LISTA MLADIH - NLM
ADRESA: SOLIN, KRALJA ZVONIMIRA 75
OIB: 48084908034
BROJ POSEBNOG RAČUNA ZA FINANCIRANJE IZBORNE PROMIDŽBE: HR1524020061500129008
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02.05.2023.

UKUPNO 0,00

Datum sastavljanja


