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	SP vēlēšanu kandidātu kontaktinformācija

	(fakultātes nosaukums)


	Saraksta nosaukums:
	

	№
	Vārds
	Uzvārds
	E-pasts
	Telefona numurs
	Stud. apl. nr.
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	Iesniedzējs*:
	
	
	

	* ar parakstu apliecinu, ka iesniegtie dati ir patiesi
	(paraksts)
	
	(vārds, uzvārds)




