LOKALNE VOLITVE 2026
Glasovanje na domu
(81. člen ZLV)

Volivec  _______________________________, 
                                 (ime in priimek)                                                                        

EMŠO ______________________________,  

Naslov stalnega prebivališča:  _________________________________________________________________________, 

na podlagi osebnega dokumenta ____________________, št. _______________________ 
			                 (osebna izkaznica, potni listi, ..)


S P O R O Č A M,
 

da se ne morem udeležiti glasovanja na volišču, kjer sem vpisan-a v volilni imenik, na lokalnih volitvah dne 15. novembra 2026 zaradi bolezni in zato želi glasovati pred volilnim odborom na svojem domu.  
									
                      _______________________________
         Lastnoročni podpis volivca                                                                                                                                        



Priloga: Ustrezno zdravniško potrdilo

Opomba: Zahtevek se pošlje občinski volilni komisiji glede na kraj stalnega prebivališča. 
_____________________________________________________________________

Izpolni občinska volilna komisija: 
Opombe: 
							




														                                       _____________________________
					                      		       Tajnik občinske volilne komije
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