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    Obrazec LV-7



L I S T A   K A N D I D A T O V   
za volitve članov občinskega sveta
(proporcionalni volilni sistem)


I.

A. Ime predlagatelja[footnoteRef:1]: ____________________________________________________ [1:  Ime oz. naziv organa politične stranke, ki je določil listo kandidatov: zbor članov, občinski odbor ipd. ali ime in priimek volivca, če gre za listo volivcev.
] 


_____________________________________________________________________________

je določil naslednjo listo kandidatov za člane Občinskega sveta Občine Medvode:


II. 

[bookmark: _Hlk112160604][bookmark: _Hlk112160321]A. V volilni enoti št. (ustrezno obkrožite):      I.        II.        III. 
B. z imenom liste[footnoteRef:2]:   ______________________________________________________. [2:  Ime liste je lahko samo ime politične stranke. Poleg imena lahko politična stranka uporabi tudi skrajšano ime stranke ali kratico njenega imena.] 

C. V listo kandidatov je vpisanih _____________ kandidatov/kandidatk.
                                                              (število)
D. Kandidati so vpisani po naslednjem vrstnem redu:

[bookmark: _Hlk519163999][bookmark: _Hlk112161999]1. ime: __________________ priimek: _____________________________
	rojstni datum: ______________, spol (ustrezno obkrožite): M / Ž , 
	s stalnim prebivališčem v občini Medvode, in sicer na naslovu:
	kraj: _______________________________________________________
	ulica: _____________________________________ hišna št.: _________
	stopnja izobrazbe:____________________________________________
	naziv izobrazbe:______________________________________________
	strokovni ali znanstveni naziv: __________________________________
	delo, ki ga opravlja: __________________________________________

2. ime: __________________ priimek: _____________________________
	rojstni datum: ______________, spol (ustrezno obkrožite): M / Ž , 
	s stalnim prebivališčem v občini Medvode, in sicer na naslovu:
	kraj: _______________________________________________________
	ulica: _____________________________________ hišna št.: _________
	stopnja izobrazbe:____________________________________________
	naziv izobrazbe:______________________________________________
	strokovni ali znanstveni naziv: __________________________________
	delo, ki ga opravlja: __________________________________________

3. ime: __________________ priimek: _____________________________
	rojstni datum: ______________, spol (ustrezno obkrožite): M / Ž , 
	s stalnim prebivališčem v občini Medvode, in sicer na naslovu:
	kraj: _______________________________________________________
	ulica: _____________________________________ hišna št.: _________
	stopnja izobrazbe:____________________________________________
	naziv izobrazbe:______________________________________________
	strokovni ali znanstveni naziv: __________________________________
	delo, ki ga opravlja: __________________________________________

4. ime: __________________ priimek: _____________________________
	rojstni datum: ______________, spol (ustrezno obkrožite): M / Ž , 
	s stalnim prebivališčem v občini Medvode, in sicer na naslovu:
	kraj: _______________________________________________________
	ulica: _____________________________________ hišna št.: _________
	stopnja izobrazbe:____________________________________________
	naziv izobrazbe:______________________________________________
	strokovni ali znanstveni naziv: __________________________________
	delo, ki ga opravlja: __________________________________________

5. ime: __________________ priimek: _____________________________
	rojstni datum: ______________, spol (ustrezno obkrožite): M / Ž , 
	s stalnim prebivališčem v občini Medvode, in sicer na naslovu:
	kraj: _______________________________________________________
	ulica: _____________________________________ hišna št.: _________
	stopnja izobrazbe:____________________________________________
	naziv izobrazbe:______________________________________________
	strokovni ali znanstveni naziv: __________________________________
	delo, ki ga opravlja: __________________________________________

6. ime: __________________ priimek: _____________________________
	rojstni datum: ______________, spol (ustrezno obkrožite): M / Ž , 
	s stalnim prebivališčem v občini Medvode, in sicer na naslovu:
	kraj: _______________________________________________________
	ulica: _____________________________________ hišna št.: _________
	stopnja izobrazbe:____________________________________________
	naziv izobrazbe:______________________________________________
	strokovni ali znanstveni naziv: __________________________________
	delo, ki ga opravlja: __________________________________________

7. ime: __________________ priimek: _____________________________
	rojstni datum: ______________, spol (ustrezno obkrožite): M / Ž , 
	s stalnim prebivališčem v občini Medvode, in sicer na naslovu:
	kraj: _______________________________________________________
	ulica: _____________________________________ hišna št.: _________
	stopnja izobrazbe:____________________________________________
	naziv izobrazbe:______________________________________________
	strokovni ali znanstveni naziv: __________________________________
	delo, ki ga opravlja: __________________________________________

8. ime: __________________ priimek: _____________________________
	rojstni datum: ______________, spol (ustrezno obkrožite): M / Ž , 
	s stalnim prebivališčem v občini Medvode, in sicer na naslovu:
	kraj: _______________________________________________________
	ulica: _____________________________________ hišna št.: _________
	stopnja izobrazbe:____________________________________________
	naziv izobrazbe:______________________________________________
	strokovni ali znanstveni naziv: __________________________________
	delo, ki ga opravlja: __________________________________________

OPOMBA:	Na listi je lahko najmanj en kandidat/kandidatka, oziroma največ toliko kandidatov/kandidatk, kot se voli članov občinskega sveta v volilni enoti (Skladno z Odlokom o določitvi volilnih enot za volitve članov občinskega sveta in župana Občine Medvode (Uradni list RS, št. 68/98 in 76/02) se v Občini Medvode v I. volilni enoti voli 8 članov občinskega sveta, v II. volilni enoti voli 7 članov občinskega sveta in v III. volilni enoti voli 8 članov občinskega sveta.).

F. Predstavnik liste kandidatov je:

_____________________________________________            _____________________
	               (ime in priimek)					        		(leto rojstva)

_________________________________________________________________________
(točen naslov: občina, kraj, ulica, hišna št., kraj pošte, poštna številka)

________________________                 _______________________________________
            (gsm)			   			   	(naslov e-pošte)


G. Listo kandidatov je s podpisi podprlo ________ volivcev in volivk.[footnoteRef:3]  [3:  Število priloženih obrazcev LV-2, če gre za listo kandidatov, ki so jo določili volivci s podpisovanjem.
] 



Kraj: ___________________				
Datum: __________________			Podpis predstavnika predlagatelja:
								
								___________________________
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