
 
 

 
 

 
  

 
 

 

PRISTOPNA IZJAVA ZA MLADEGA GASILCA 
 

Podatki mladega gasilca 

Ime: _____________________________________  

Priimek: _________________________________  

Mobilni telefon ___________________________________  

E-pošta: ________________________________________  

Datum rojstva: ____________________________  

Kraj rojstva: ______________________________  

Državljanstvo:____________________________________  

Spol (izberi):   ženski               moški 

Naslov: __________________________________  

 _________________________________________    

Poštna številka: __________________________________  

Pošta: __________________________________________  

Podatki o starših oz. skrbnikih mladoletne osebe 

Ime  _____________________________________  

Priimek: _________________________________  

Naslov: __________________________________  

Pošta: ___________________________________  

Telefon / mobilni telefon: 

 ______________________________________________  

E-pošta: 

 ______________________________________________  

 

 

 
 

 
 

  

 
  

 
  

 
 

  

 
 

 

      

(kraj in datum)   (lastnoročni podpis 
kandidata) 

 (lastnoročni podpis starša 
ali skrbnika) 

 

  

   

      

  

 

 

  

Mat. Št./ID: 
(izpolni društvo) 

Prostovoljno gasilsko društvo Krško
Bohoričeva ulica 14
8270 Krško
Davčna št:  37832093
TRR:  SI56  0298  0001  1834  354
E-pošta:  pgdkrsko1871@gmail.com

želim postati član-ica Prostovoljnega gasilskega društva Krško, v nadaljevanju PGD in

IZJAVLJAM:

• Da  sem  star-a  med  6  in  16  let  in  s  tem  izpolnjujem  pogoje  za  vstop  k  mladini  v  PGD,  in  da  prostovoljno 
vstopam k mladini v PGD

• da se zavezujem spoštovati  statut PGD in gasilskih zvez, v katere je PGD vključeno in drugih splošnih aktov 
PGD ,

• da  bom  pri  opravljanju  mladinske  gasilske  dejavnosti  spoštoval-a  vse  veljavne  predpise,  ki  urejajo  to 
področje,  se  udeleževal-a  izobraževanj  in  skrbel-a  za  ugled  gasilske  organizacije  v  državi  in  nesebično 
pomagal-a pri izvajanju gasilskih aktivnosti, ki jih bo organiziralo PGD,

• da bom upošteval-a navodila mentorjev mladine, ki bodo pri aktivnostih  v okviru PGD dodeljeni za vodenje 
mladine

• da sem seznanjen-a s Kodeksom etike slovenskega prostovoljnega gasilstva

Izjava starša ali skrbnika:
• izjavlam, da se bo mladoletnik vseh aktivnosti v organizaciji PGD udeleževal, na lastno odgovornost.  (Mentorji 

PGD  bodo  na  vseh  aktivnostih  v  organizaciji  PGD  skrbeli  za  red  in  varnost,  vendar  ne  odgovarjajo  za 
morebitne poškodbe posameznega udeleženca aktivnosti.)

• strinjam se, da PGD uporablja osebne podatke mladoletnika v evidenci članstva in za potrebe zvez, v katere je 
včlanjena ali jih je ustanovila.

UGOTOVITEV  (izpolni društvo):

Upravni odbor PGD Krško, je na svoji seji dne __________________ugotovil, da prosilec-ka  (obkroži ustrezno)

izpolnjuje  pogoje  /  ne izpolnjuje  pogojev  za sprejem v članstvo in postane  član-ica z dnem ______________.

Vpiše se v matično knjigo članov oz. V spletno aplikacijo VULKAN pod matično številko:  _______________ oz.

ID:____________.

Predsednik PGD:

(žig PGD)  _____________________
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