
 

Fundacija Vila Galja, ustanova za pomoč otrokom   Zelena pot 26   1000 Ljubljana    Slovenija. 

 

 

 

 

 

PRISTOPNA IZJAVA ZA PODPORNIKA FUNDACIJE – pravna oseba 

S podpisom pristopne izjave želim postati podpornik Fundacije Vila Galja, ustanove za pomoč otrokom. 

 

Podatki o podporniku: 

Naziv: _____________________________________________________________________________ 

Sedež: _____________________________________________________________________________ 

Ulica: _____________________________________________________________________________ 

Hišna številka: ______________________________________________________________________ 

Poštna številka: _____________________________________________________________________ 

Kraj: ______________________________________________________________________________ 

Kontaktna oseba: ____________________________________________________________________ 

Telefon: ___________________________________________________________________________ 

E-pošta: ___________________________________________________________________________ 

 

Dovoljujem objavo imena organizacije na seznamu podpornikov na spletni strani Fundacije: 

  DA    NE 

Kot podpornik se vsako koledarsko leto zavezujemo k plačilu donacije v višini najmanj 100 EUR na 

račun Fundacije Vila Galja: IBAN SI56 1010 0005 2692 335, sklic: koledarsko leto – 01 (npr.: 2014-01). 

 

V Ljubljani, _________________________________  ______________________________ 

Podpis odgovorne osebe in žig 


