
Vikend seminar društva v Termah Tuhelj, hotel Well ****  

od 6.11. do 8.11.2026. 

PRIJAVNICA 

Pri prijavi udeležencev poleg imena in priimka prosim dopišite :  
- OMDR  
- starš  
- sorojenec  
- skrbnik  
- rejnik  

Ime in priimek udeleženca, naslov_________________________________________________________  

Ime in priimek udeleženca, naslov_________________________________________________________  

Ime in priimek udeleženca, naslov_________________________________________________________  

Ime in priimek udeleženca, naslov_________________________________________________________  

Ime in priimek udeleženca, naslov_________________________________________________________  

Opombe ( enoposteljna soba z doplačilom, drugo…) :

Avtobusni prevoz:  DA     NE   (obkrožite)

S podpisom se zavezujem, da bom stroške v celoti poravnal.  

Stroške bom poravnal (obkroži):  

1. v enkratnem znesku  

2. obročno- 2 mesečna obroka 

Kontaktna oseba_____________________________________  

Telefon_____________________________________________ 

e-mail:______________________________________________

  Datum:      Podpis:  


