W Mesto Zilina
MsU Zilina — odbor vniitornej

organizacie a spravy
Nam. obeti komunizmu 1
011 31 Zilina

Ziadost’ o vyhlasenie vo verejnom rozhlase mesta Zilina

Poradové ¢&islo hlasenia: ...... /rok

Meno plnoletej fyzickej osoby alebo nazov pravnickej osoby, fyzickej osoby — podnikatel’a:

Adresa bydliska alebo SIALa: .........cooiiiiiiiii s
DAUM VYRIASENIAT ....eiitiiiiiiiicii et

Cas hlasenia (v akom &ase mé byt oznam vyhlaseny):

Pocet hlaseni (kol’kokrat ma byt oznam vyhlaseny): ........cccooviiiiiiiiiiiiiiic

Meno a priezvisko osoby, ktora je zodpovedna za obsah oznamu: .............cccceeviiiiiiiiin e

Telefénny kontakt, e-mail osoby, ktora Ziada o vyhldsenie oznamu: ............ccccoocveviieiiiennnnen.

Datum, podpis a peciatka opravnenej osoby k ozna¢enému menu a funkcii, ktora ziada
0 vyhlasenie oznamu:

1. poplatok za vyhldsenie oznamu: ........... , eur (potrebné prilozit’ doklad o uhrade)

2. datum dorucenia Ziadosti, meno, priezvisko a podpis hlasatel’a (vyplni hlasatel’)



Text oznamu presne naformulovany tak ako ma byt’ vyhlaseny:



