
JAVNI POZIV ZA ZBIRANJE PRIJAV ZA PRODAJO NA SEZONSKI TRŽNICI 

 RUBA SZ MOJE NJIVE  

V LETU 2024 

 

PRIJAVNICA 

 

 

Polni naziv prijavitelja/ponudnika (ime in priimek oziroma naziv pravne osebe): 

 

 ___________________________________________________________________________ 

 

Naslov prijavitelja/ponudnika: 

___________________________________________________________________________ 

 

Telefon:  ____________________________________________________________________ 

 

Elektronska pošta: ____________________________________________________________ 

 

ID za DDV:  

__________________________________________________________________ 

 

Kontaktna oseba: _____________________________________________________________ 

 

Telefon kontaktne osebe:  ______________________________________________________ 

 

Elektronska pošta kontaktne osebe: ______________________________________________ 

 

Opis izdelkov, ki bodo predmet prodaje (obvezna navedba): 

 

 ___________________________________________________________________________ 

 

 ___________________________________________________________________________ 

 

 ___________________________________________________________________________ 

 

 S svojim podpisom jamčim za verodostojnost in popolnost navedenih podatkov. 
 

 *Soglašam, da sme Turistično združenje Izola, g .i. z. objaviti moje podatke (naziv, naslov, 

telefonsko številko in ponudbo prijavitelja/ponudnika)  v tiskanih in elektronskih sredstvih 

obveščanja. Istočasno dovoljujem objavo fotografij v promocijske namene. 

 

Kraj, datum: _____________________  

 

Podpis prijavitelja/ponudnika:______________________ 

 

 

 

 

 

 



PRILOGA 1 

 

 

 

 

Izjava o poravnanih obveznostih do TZ Izola    

   

 

Podpisani __________________________, ki se prijavljam na Javni poziv za zbiranje prijav 

za prodajo pridelkov na sezonski tržnici Ruba sz moje njive v letu 2024, izjavljam, da imam 

poravnane vse finančne in pogodbene obveznosti do TZ Izola – Turističnega združenja Izola, 

g.i.z.. 

 

 

                                                                                                       Podpis: 

 

_____________________________ 

 

 

 

 

 

 

Kraj in datum: ____________________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                                                                                               

 

  



PRILOGA 2 

 

 

 

 

 

 

 

Izjava o sprejemanju pogojev javnega poziva     

 

 

 

Podpisani _______________________ izjavljam, da v celoti sprejemam pogoje javnega poziva 

in da so vsi podatki, navedeni v prijavi, resnični. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Kraj in datum: _________________________________ 

 

 

Podpis: _______________________________________ 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


