


PREGLEDNICA PODANIH PRIPOMB ZA 

OPERATIVNI PROGRAM VARSTVA PRED HRUPOM

	Predlagatelj in kontaktna oseba:
	Naslov in telefon:
	Datum:

	
	
	





	Št. Poglavja ali odstavka
	Pripomba
	Utemeljitev

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	






