
VLAGATELJ

(ime in priimek oz. naziv pravne osebe)

(ulica, naselje, pošta, kraj oz. sedež)

(telefon) (elektronski naslov)

(odgovorna oseba organizatorja prireditve)

(pooblaščenec)

OBVESTILO LOKALNI SKUPNOSTI O PRIREDITVI

Obveščamo vas, da bo dne: potekala prireditev z naslovom: 
(datum prireditve)

(naslov prireditve)

Prireditev bo
(kraj prireditve)

 ,

dne _______________

žig Ime in priimek vlagatelja 
oz. pooblaščenca

podpis

 

Kardoševa ulica 2 · 9000 Murska Sobota
tel.: (02) 525 16 66 · fax: (02) 525 16 15

mestna.obcina@murska-sobota.si
www.murska-sobota.si
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