
VYHLÁSENIE KANDIDÁTA1) 

 
meno, priezvisko, titul 

 

 

   

 dátum narodenia  pohlavie  
 

 

 

 

zamestnanie
2)

 

 
adresa trvalého pobytu 
(obec, ulica, číslo domu) 

vyhlasujem, že súhlasím so svojou kandidatúrou pre voľby do zastupiteľstva 

 samosprávneho kraja 

vo volebnom obvode č.  na kandidátnej listine 

 

3)
,
 

nekandidujem na inej kandidátnej listine a nemám prekážky práva byť volený. 

 

V  

Dátum:  

 

vlastnoručný podpis kandidáta 

                                                           
1)

 Vyplní každý kandidát uvedený na kandidátnej listine politickej strany, politického hnutia, koalície. 
2)

 Uvedie sa zamestnanie, ktoré kandidát vykonáva v čase podania kandidátnej listiny; údaj o zamestnaní nesmie obsahovať 

žiadne vlastné mená alebo ich skratky. 
3)

  Uvedie sa neskrátený názov politickej strany, politického hnutia alebo názvy politických strán a politických hnutí tvoriacich 

koalíciu. 


