
Obchodné meno............................................................................................................................ 

IČO.....................................................                   Tel. kontakt.................................................... 

Adresa – sídlo............................................................................................................................... 

 

  

               Mestský úrad v Žiline 

       Odbor kultúry, 

       cestovného ruchu a miestneho rozvoja 

       Námestie obetí komunizmu 1 

                                                   011 31  Žilina 

 

 

 

Vec: Oznámenie o ukončení činnosti prevádzkarne v meste Žilina 

 

 

 

Názov prevádzkarne................................................................................................................................... 

Adresa prevádzkarne.................................................................................................................................. 

 

 

Dátum ukončenia činnosti prevádzky....................................................... 

 

Uveďte kde a kto je povinný vyrovnať záväzky voči spotrebiteľom, najmä kde môže spotrebiteľ 

uplatniť svoju reklamáciu 

.................................................................................................................................................................... 

 

.................................................................................................................................................................... 

 

 

 

 

 

V Žiline dňa........................................             ......................................................... 

                                 podpis a pečiatka 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

Príloha: fotokópia pôvodného stanoviska/ rozhodnutia/ oznámenia k prevádzkovému času vydaného mestom 

                Žilina 

 

 


