
OB INA VERŽEJ 
Ulica bratstva in enotnosti 8, 9241 Veržej  
Tel. (02) 58-44-480, FAX: (02) 58-44-488 

PORO ILO O PLA ANI TURISTI NI TAKSI

za ________________________ 

(mesec, leto) 

I. PODATKI O ZAVEZANCU

___________________________________________________________________
(naziv pravne osebe, samostojnega podjetnika, ime in priimek sobodajalca, kmeta, društva) 

_________________________________________________________________________
(polni naslov) 

Davčna št.: ___________ 
Število sob: ___________     Število apartmajev: _________   Število vseh ležišč: ________ 

II. PODATKI O GOSTIH IN PRENO ITVAH

Število tujih gostov Število doma ih gostov SKUPAJ 
   

III. OBRA UN PLA ILA TURISTI NE TAKSE

OBRAČUN Vrednost turistične takse 
v EUR 

Število nočitev Znesek v EUR 

Turisti na taksa (100 %)    
Turisti na taksa (50 %)    
Turisti na taksa - oprostitev    
SKUPAJ    

Kraj in datum: ____________________ 

Žig

____________________________                                            ________________________ 
(ime in priimek kontaktne osebe)                                                   (podpis odgovorne osebe) 

OPOMBA: Zavezanec pošlje to poročilo v enem izvodu na naslov Občine Veržej, Ulica bratstva in enotnosti , 9241 Veržej. Da 
zavezanec izpolni tudi obveznost v skladu z 2. točko 30. člena ZSRT, mora en izvod obrazca posredovati tudi pristojnemu 
davčnemu organu. 

Priloga 




