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	OBČINA KOMEN

OBČINSKA UPRAVA

Komen 86, 6223 Komen
	

	____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________


S  O  G  L  A  S  J  E
Spodaj navedeni in podpisani stanovalci stanovanjske hiše …………………………………….., v kateri se nahaja tudi gostinski obrat ……………..…………………………………. soglašamo s podaljšanim obratovalnim časom navedenega gostinskega obrata, naslednje dni:
· dne ________________do _________ure,
· dne ________________do _________ure,

· dne ________________do _________ure,

· dne ________________do _________ure,

· dne ________________do _________ure,

· dne ________________do _________ure.

Ime in priimek stanovalcev ter podpis:

1. …………………………
2. …………………………
3. …………………………
4. …………………………
5. …………………………

6. …………………………
7. …………………………
V ……………………….., dne …………………………..
