
Образац 3 
  

ЗАХТЕВ ЗА РЕАЛИЗАЦИЈУ 
ДОГАЂАЈА  

 
 

ПОДАЦИ ПОДНОСИОЦА ЗАХТЕВА 

Подносилац  
захтева  

Адреса  

Седиште  

ПИБ  Матични број  

Особа за контакт  

Контакт телефон  

e – mail  

Број жиро рачуна  
 

ОДРЖАВАЊЕ ДОГАЂАЈА 

Сврха коришћења 
локације (заокружити) 

РОЂЕНДАН ТИМ БИЛДИНГ ФЕСТИВАЛ и сл. 

Кратак опис догађаја, 
садржаји и активности 

 
 
 
 

Датум одржавања  Време одржавања  

Локација  

Број учесника  Рекламна обележја  ______ m² 

Спортска игралишта 
МУЛТИФУНКЦИОНАЛНО 

____h 
КОШАРКА 

____h, кол.___ 
OДБОЈКА 

____h, кол.___ 
РУКОМЕТ 

____h, кол.___ 
3 НА 3 

____h, кол.___ 

Додатни захтеви  

 

Подношењем Захтева за реализацију догађаја на простору Аде Циганлије, потврђујем да сам сагласан са Процедуром за 

реализацију манифестација, промотивних активности,  догађаја и снимања на територији Аде Циганлије.  

 

 

 

                  __________________________                                                       м.п.                                                    ______________________ 

           

                     Датум подношења захтева                                                                                                          Потпис подносиоца захтева 

 


