
                                                            

 
 
     ________________________

                          (ime in priimek) 

______________________________
                          (naslov), (tel. št.)  

______________________________
                          (pošta) 

 
 
prijavljam pokop NA POKOPALIŠČU ________________________
 

1.IME in PRIIMEK pokojnika:______________________________________________
 

2. ŠT. GROBNEGA MESTA (razvidna iz 
 

3. zadnji NASLOV pokojnika
 

4. DATUM ROJSTVA pokojnika
 

5. DATUM SMRTI:_________
 

6. DATUM POGREBA:_________________
 

7. PRIIMEK in IME najemnika oz. PLAČNIKA
 

8. NASLOV PLAČNIKA____________________________________________________
 

9. VELIKOST GROBA______________________________________________________
 

10. IME in PRIIMEK ŽE POKOPANIH V TEM GROBU

 

     Opomba: ………………………………………………………………………………………………………

 

Za pravilnost in verodostojnost podatk
osnovi katastra grobov pokopališča.
narava, Tešanovci 20, 9226 Moravske Toplice, ali po elektronski pošti: cista.narava@siol.net.
  
 
                                                                                           

 
 

                        Datum, ………………………
 
 

                    PRIJAVA 

______________________________  

______________________________  

______________________________  

NA POKOPALIŠČU ________________________ 

IME in PRIIMEK pokojnika:______________________________________________

2. ŠT. GROBNEGA MESTA (razvidna iz priloženega katastra)______________________

3. zadnji NASLOV pokojnika:________________________________________________

4. DATUM ROJSTVA pokojnika:______________________________________________

:______________________________________________

6. DATUM POGREBA:____________________________________________________

7. PRIIMEK in IME najemnika oz. PLAČNIKA__________________________________

____________________________________________________

______________________________________________________

10. IME in PRIIMEK ŽE POKOPANIH V TEM GROBU______________________________

: ………………………………………………………………………………………………………

Za pravilnost in verodostojnost podatkov jamči spodaj podpisana oseba, podatki se
grobov pokopališča. Dokument je potrebno dostaviti na sedeže podjetja Čista 

ovci 20, 9226 Moravske Toplice, ali po elektronski pošti: cista.narava@siol.net.

                                                                                           Podpis:_________________________

, ………………………………… 

IME in PRIIMEK pokojnika:______________________________________________ 

)______________________ 

:________________________________________________ 

______________________________ 

_____________________________________ 

___________________________________ 

__________________________________ 

_____________________________________________________ 

______________________________________________________ 

______________________________ 

: ………………………………………………………………………………………………………………… 

spodaj podpisana oseba, podatki se izpolnijo na    
Dokument je potrebno dostaviti na sedeže podjetja Čista 

ovci 20, 9226 Moravske Toplice, ali po elektronski pošti: cista.narava@siol.net. 

_________________________ 


