IZJAVA

KANDIDATA ZA SODNIKA POROTNIKA

Priimek:

Ime:

Dan, mesec in leto rojstva:

Kraj rojstva:

EMSO:

Stalno prebivalisce:

Solska izobrazba:

Zaposlen pri:

Delo, ki ga (sem ga) dejansko opravljal:

GSM/Telefon doma:

elektronski naslov:

Podpisani/a izjavljam, da izpolnjujem vse pogoje iz 42. ¢lena Zakona o sodiscih in soglaSam s
kandidaturo.

Prilagam kopijo potrdila o drzavljanstvu (ni starejSe od 6 mesecev).
Izjavljam, da nisem bil/a pravnomo¢no obsojen/a za kaznivo dejanje, ki se preganja po uradni
dolZnosti in za namen pridobitve potrdila o nekaznovanosti dovoljujem uporabo enotne

mati¢ne §tevilke obéana (EMSO).

Izjavljam, da sem zdravstveno primeren in sposoben opravljati funkcijo sodnika porotnika.

Kraj in datum: Podpis:

PRILOGA: potrdilo o drzavljanstvu



