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PODATKI O DAVČNEM ZAVEZANCU 

 

Davčni zavezanec: _______________________________________________ 

                                                           (ime in priimek oz. naziv) 

 

Podatki o bivališču: ______________________________________________ 

                                                   (ulica, hišna številka, naselje) 

 

Poštna številka: ______________     Ime pošte: _____________________ 

 

Davčna številka: ________________________ 

 

Pristojni finančni urad, izpostava: _____________________________ 

 

ZAHTEVA za namenitev dela dohodnine za donacijo 

Ime oz. naziv 
upravičenca 

Davčna številka 
upravičenca 

odstotek 

 
Zveza prijateljev 
mladine Domžale 

Ljubljanska 58 
1230 Domžale 

 

 
62560123 

 
1% 

 

V ________________, dne ____________________ 

 

Podpis zavezanca: _________________ 

 


