Ime in priimek kandidata, stalni naslov:

	

	

	


Številka telefona:

	


Elektronski naslov:
	


Datum:____________________

Občina Ajdovščina
Komisija za mandatna vprašanja, volitve in imenovanja

Cesta 5. maja 6/a 
5270 Ajdovščina
Zadeva: Soglasje - OVK
_______________________________________datum rojstva: __________________________________,
 (ime in priimek )

izobrazba:________________________________________delo:_________________________________.

soglašam
z imenovanjem v Občinsko volilno komisijo Občine Ajdovščina, predlagatelja:

	


in sicer za (obkrožiti):
1. predsednika

2. namestnika predsednika

3. člana

4. namestnika člana.
Soglašam, da se podatke, navedene v tem soglasju, lahko uporablja za potrebe kandidature (obravnava na seji delovnega telesa/občinskega sveta, javna objava).

Izjavljam, da v primeru imenovanja, moje članstvo/delovanje ne bo v nasprotju z določili zakona, ki ureja integriteto in preprečevanje korupcije.
Izjavljam, da sem seznanjen z določbami zakona, ki ureja integriteto in preprečevanje korupcije ter dolžnostmi, ki izhajajo iz zavezanosti k dolžnem izogibanju nasprotja interesov, ter s sistemskim pojasnilom  Komisije za preprečevanje korupcije o nasprotju interesov št. 06262-3/2021/21 32008, z dne 13. 5. 2022 (dostopnim na povezavi:  

https://www.kpk-rs.si/kpk/wp-content/uploads/2022/05/Sistemsko_pojasnilo_o_nasprotju_int.pdf, 
s katerim sem zavezan k dolžnemu izogibanju nasprotju interesov, oz. k proaktivni transparentnosti.







__________________________________

                                                                                                     (podpis kandidata)

Obrazec soglasje je priloga k predlogu/kandidaturi.

