
SOGLASJE KANDIDATA/KANDIDATKE
Podpisani/podpisana (ime in priimek) ____________________________________

s stalnim prebivališčem v (občina, kraj, ulica, hišna št.):_______________________

___________________________________________________________________

Datum rojstva: _______________________________    

EMŠO: _____________________________________   

Stopnja in naziv izobrazbe: ____________________________________________

Strokovni ali znanstveni naslov: ________________________________________

Delo, ki ga opravlja ________________________________________________
SOGLAŠAM

s kandidaturo za člana/članico Državnega sveta RS na nadomestnih volitvah, ki bodo dne 19. 8. 2026. 

Kraj: __________________                              Podpis kandidata/kandidatke:

Datum: ________________                _____________________________________

