OBČASNA UPORABA PROSTOROV GRADU ŠTANJEL

Preden izpolnite obrazec, preverite zasedenost prostorov in se dogovorite za prost termin (Občina Komen 05 7310 450 ali 05 7310 465, mail: obcina@komen.)

	Naziv uporabnika:
	________________________________________________________

	Naslov:
	________________________________________________________

	Davčna številka:
	________________________________________________________

	Odgovorna oseba:
	________________________________________________________

	Kontaktna oseba:
	________________________________________________________


Tel. št. kontaktne osebe: ______________________________________________________
Prosimo za uporabo ( ustrezno obkroži): 

	· Kvadratni stolp

	· Kvadratni stolp - mansarda

	· Fabjanijeva dvorana

	· Grajsko dvorišče


	Datum in čas uporabe :
	_______________________________________________

	Dejavnost (prireditev, delavnica, tečaj…):
	_______________________________________________


Za potrebe prireditve potrebujemo:

· režijskega delavca (obkroži)

DA  od ure______ do ure_______

NE

· dodatno opremo (obkroži)

DA (navedite katero)



NE

	

	

	


· drugačno postavitev opreme 

v prostoru od običajne (obkroži)

DA (navedite kakšno)


NE

	

	

	


S podpisom na tej izjavi potrjujem, da sem seznanjen s Pravilnikom o oddaji prostorov Gradu Štanjel v enkratno uporabo št.____________________ z dne________________

 

V_________________________,dne_______________ 
 










Podpis uporabnika:
Izpolni občinska uprava:

Uporaba prostorov se:
 a) odobri

b) ne odobri

pristojna oseba v občinski upravi

___________________________

Cena za uporabo:
_______________________________________________________  

Uporaba prostorov se odobri: 
a) odplačno


b) neodplačno

župan Občine Komen

______________________

Datum:________________
 

