
 
OBRAZAC 6 

 
PREDLOŽENA ZATVORENA LISTA ČLANOVA 

NADZORNOG ODBORA  

HRVATSKE KOMORE ARHITEKATA 

 
 
 

R.br. Ime i prezime Adresa 
Upisni 

broj 
Potpis 

1.     

2.     

3.     

 

 

 

 

 

U   

mjesto i datum potpis predlagača liste 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Potpisom izjavljujem da sam suglasan  da se moji gore navedeni podaci koriste isključivo za obradu pri 
provođenju izbora za člana Nadzornog odbora HKA. 


