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IZJAVA KANDIDATA ZA MESTO VOLILNEGA INŠPEKTORJA 
 

Spodaj podpisani/-a ............………………………………….....….., rojen/-a dne …......………………........... v 

………........……………...................., stanujoč/-a v/na …………………................................................................... 

izjavljam, da sem seznanjen/-a z dolžnostmi in odgovornostmi Volilnih inšpektorjev, kot jih 

določajo Statut, Pravilnik o volilni kampanji in Volilni pravilnik ŠOU v Ljubljani. Seznanjen/-

a sem tudi z Navodili za delo volilnih odborov ter z določbami pravilnika, ki ureja finančno 

poslovanje ŠOU v Ljubljani. 

 

 

V Ljubljani, dne ........................................ 

 

           

 

         ....................……….…….. 

         podpis 

 

 


