Ob¢ina Duplek
Cesta 4. julija 106
2241 Sp. Duplek

Javni razpis za sofinanciranje neprofitnih programa podrgju turizma v olsini Duplek v letu
2012
PRIJAVNI OBRAZEC

PODATKI O PREDLAGATELJU

Uradni naziv

Naslov

Posta in kraj Qina

Odgovorna oseba

Mati ¢na Stevilka Dagna Stevilka

Telefon

Elektronska posta

TRR

PODATKI O ODGOVORNI OSEBI PREDLAGATELJA

Ime in priimek Funkcija

Naslov

Posta in kraj

Telefon

Elektronska posta

Odgovorna oseba s svojim podpisom potrjujem tesist vseh navedenih podatkov v tem in
vseh ostalih prilozenih razpisnih obrazcih.

Izjavljam, da sem seznanjen s pogoji javnega razpassofinanciranje neprofitnih programov na
podraiju turizma v olini Duplek v letu 2012.

Ime in priimek odgovorne osebe

Podpis odgovorne osebe (Zig)



PODATKI O DEJAVNOSTI

Stevilo &élanov s platano
¢lanarino

Aktivnosti za ohranjanje
kulturne in naravne dedi&ine
in urejanje ter varstvo okolja
(navedite katere)

Seznamglanov , ki so
sodelovali naédistilni akciji, ki
jo je vletu 2011 izvedla
Ob¢éina Duplek

Organizacija ocenjevanja
urejenosti domatij, kmetij,
podjetij, zavodov....

Organizacija in izvedba
samostojne prireditve
(navedite naziv prireditve,
termin prireditve, pomen
prireditve- krajevna,

obéinska, regijska, republiska)

Sodelovanije pri prireditvi
(navedite naziv prireditve,
termin prireditve in pomen
prireditve — krajevna,
ob¢inska, regijska, republisSka)

Izvajanje promocijske
informativne dejavnosti
(navedite katere in¢as
izvajanja)

Spodbujanje ozave&enosti
prebivalstva za delovanje na
podrodju turizma (navedite
aktivnosti in ¢as izvajanja)

Obvezne priloge:

- izpolnjen, podpisan in oZigosan prijavni obrazec

- letni delovni program z navedbo terminov, lokaaije/sebine prireditev, ki jih bo drustvo
organiziralo ali na njih sodelovalo

- letni finargni n&rt, ki mora biti uravnotezen

- porctilo o porabi sredstev, ki jih je v preteklem letejel od Oltine Duplek

- porctilo o izvedenih aktivnostih v letu 2011

- seznam aktivniltlanov s podatki o prebivatig

- izjavo, da ima druStvo zagotovljene materialne sfpxske, kadrovske in organizacijske
pogoje za urestevanje nértovane dejavnosti



(Naziv druStva oz. organizacije)

IZIJAVA

Izjavljam, da ima druStvo zagotovljene materialpepstorske, kadrovske in organizacijske
pogoje za urestevanje nartovane dejavnosti.

Ime in priimek odgovorne osebe

~ -

Podpis odgovorne osebe (zig)



