JAVNI POZIV 
za dodjelu interventne potpore poduzetnicima s područja Grada Ivanić-Grada čije je poslovanje ugroženo provedbom epidemioloških mjera radi sprječavanja prijenosa bolesti COVID-19

PRIJAVNI OBRAZAC


	Podaci o podnositelju prijave

	Naziv
	

	Adresa
	

	OIB
	

	Kontakt podaci (broj telefona i e-mail adresa)
	

	Broj žiro računa - IBAN
	

	U kojem objektu i na kojoj adresi je obustavljen rad temeljem Odluke Stožera civilne zaštite RH 
	



Svojim potpisom potvrđujem da u razdoblju nakon 28. studenog 2020. podnositelj prijave nije otpustio nijednog zaposlenika (osim prekida radnog odnosa temeljem zahtjeva zaposlenika).

Također, svojim potpisom kao osoba ovlaštena za zastupanje u ime podnositelja prijave pod punom materijalnom i kaznenom odgovornošću potvrđujem da su podaci u ovoj prijavi (što uključuje prijavni obrazac i sve ostale priloge uz njega) potpuni i istiniti te da sam upoznat s pravnim posljedicama kaznene odgovornosti za davanje netočnih podataka. 




Datum i mjesto:




___________________













M.P.













Ime i prezime osobe ovlaštene za zastupanje:



___________________

Potpis:



___________________
