
VLOGA ZA VPIS V REGISTER DISTRIBUTERJEV  

(druge prodajalne z izključno neživilskim blagom)
PODATKI O VLAGATELJU
	Davčna številka:


	Podjetje (osebno ime ali firma): 

	Naslov:  

	Poštna št.:                    Kraj: 

	Občina: 

	Država: 

	Telefon: 

	Telefaks:  

	e-pošta:   

	Spletni naslov: 


PODATKI O POSLOVALNICI (če sta vlagatelj in poslovalnica enaka, pustite prazno)
	Davčna številka:


	Podjetje (osebno ime ali firma): 

	Naslov:  

	Poštna št.:                   Kraj: 

	Občina: 

	

	Država: 

	Telefon: 

	Telefaks:  

	e-pošta:   

	Spletni naslov: 


VRSTA DEJAVNOSTI (vpisana v Poslovni register Slovenije – AJPES)
	


	Datum:
	
	/
	
	/
	
	
	
	

	            dan
	   mesec           leto
	    
	Čitljiv podpis odgovorne osebe, pravne osebe 

ali fizične osebe (žig ali izjava: Poslujemo brez žiga!)
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