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Številka: 014-0011/2025
PRILOGA 1

SOGLASJE KANDIDATA H KANDIDATURI – KOMISIJA ZA SPREJEM OTROK V VRTEC IVANČNA GORICA
Podpisani (a) _______________________________________________________________________________







(ime in priimek)

rojen(a) ___________________________________________________________________________________
s stalnim prebivališčem _______________________________________________________________________

(kraj, ulica in hišna številka)

Mobilna številka: __________________________________________________________________________

Elektronski naslov: _________________________________________________________________________
poklic kandidata/ke in delo, ki ga opravlja 
__________________________________________________________________________________________

kot kandidat/ka predlagatelja __________________________________________________________________________________________







(ime in priimek ter naslov)

Datum: ___________________





Podpis:_______________________
s o g l a š a m

(ustrezno označite)

z imenovanjem za člana/ico predstavnika ustanovitelja – Občine Ivančna Gorica v 
· KOMISIJO ZA SPREJEM OTROK V JAVNI VZGOJNO-VARSTVENI ZAVOD VRTEC IVANČNA GORICA
in dovoljujem obdelavo in uporabo mojih osebnih podatkov v skladu z namenom in v zvezi s postopkom imenovanja. 

Datum: ______________________


Podpis kandidata/ke: ____________________
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