
OBRAZAC SKZ 1/2019

ŠIBENSKO-KNINSKA ŽUPANIJA                                                      

Upravni odjel za gospodarstvo

1.    OPĆI PODACI O KORISNIKU PROGRAMA:

Puni naziv gospodarskog subjekta:

Skraćeni naziv gospodarskog subjekta:

OIB:

MBS/MBO:

Ulica i kućni broj:

Broj poštanskog ureda, Općina/Grad:

tel.:

fax.:

1.5. Osnovna djelatnost prema NKD-u:

Banka za isplatu subvencije:

IBAN za isplatu subvencije:

1.7.

- branitelji

- invalidi

- žensko poduzetništvo

- mješovito (muško/žensko) poduzetništvo

- mladi do 30 godina

1.11. Proizvodna djelatnost:

1.12. Izvoz:

1.13.

1.14.

Korisnik Programa je obveznik PDV-a (iznos 

PDV-a plaća Korisnik Programa ukoliko je u 

sustavu PDV-a)

2. KRATKI OPIS DJELATNOSTI

Program dodjele poticajnih sredstava za razvoj malog 

gospodarstva u 2019. godini

Ukratko opisati osnovnu/stvarnu djelatnost kojim se gospodarski subjekt bavi u svom poslovanju u odnosu na registriranu 

djelatnost, posluje li tijekom cijele godine, broj zaposlenih - sezonci, određeno, neodređeno, izvoznici navesti inozemna tržišta i sl.:

da ne

da ne

da ne

da ne

Broj zaposlenih:

Početnik (1-3 godine, upisati datum osnivanja):

da ne

da ne

Prioritetna skupina (zaokružiti ili podcrtati i podebljati):

da ne

da ne

mob.:

e-mail:

Ime i prezime:

ZAHTJEV ZA DODJELU SUBVENCIJE u 2019. godini

1.10.

1.4.

1.6.

                                                             

1.2.

1.3.

Adresa sjedišta gospodarskog subjekta:

1.1.

Osoba ovlaštena za zastupanje:                     
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Rbr Dobavljač
Datum plaćanja 

računa

Iznos računa bez 

PDV-a
Iznos PDV-a UKUPNO

1 2 3 4 5 6

4.1. 0,00 0,00 0,00

4.2. 0,00 0,00 0,00

4.3. 0,00 0,00 0,00

4.4. 0,00 0,00 0,00

4.5. 0,00 0,00 0,00

Pod kaznenom i materijalnom odgovornošću izjavljujem da su navedeni podaci istiniti.

M.P.

___________________________________ __________________________________

(mjesto i datum) (potpis odgovorne osobe)

5. PREPORUKE ZA POBOLJŠANJE PROGRAMA:

3.   MJERA PO KOJOJ SE KORISNIK PROGRAMA PRIJAVLJUJE (opisati aktivnosti/troškove za koje se traži subvencija, 

moguće se prijaviti samo po jednoj mjeri):

Opisati uložene troškove, navesti koja dokumentacija se dostavlja kao dokaz o uloženim sredstvima (npr. kod izrade Internet 

stranice navesti link za istu) i sl.)

4.  SPECIFIKACIJA RAČUNA (obavezno priložiti preslike plaćenih računa i bankovnog izvoda iz tekuće kalendarske godine kojima 

se dokazuje izvršeno plaćanje, u slučaju potrebe može se dodati još redaka)

Svi Korisnici Programa podnošenjem Zahtjeva za dodjelu subvencije daju svoju suglasnost Šibensko kninskoj županiji  da u njemu 

navedene osobne podatke prikuplja, obrađuje, pohranjuje i koristi u svrhu provedbe ovoga programa, te da ih može koristiti u svrhu 

sklapanja ugovora, kontaktiranja i objave na internetskim stranicama, oglasnoj ploči i drugim medijima, da može vršiti prijenos 

osobnih podataka trećim pravnim i drugim osobama u skladu s pozitivnim zakonskim propisima, ostalim aktima  i odlukama 

ustanove, u svrhu izvršenja Ugovora.

Svi pristigli zahtjevi biti će zaštićeni od pristupa neovlaštenih osoba, te pohranjeni na sigurno mjesto i čuvani u skladu s uvjetima i 

rokovima predviđenim zakonskim propisima, aktima i odlukama Šibensko-kninske županije.

Prava Korisnika Programa i postupanje u odnosu na njegove osobne podatke mogu se vidjeti na Internet stranici Šibensko-kninske 

županije.

Korisnik Programa podnošenjem ovoga zahtjeva potvrđuje da je upoznat sa svojim pravima i ostalim u odnosu na obradu, 

postupanje i pohranu njegovih osobnih podataka koja proizlaze iz UREDBE (EU) 2016/679 EUROPSKOG PARLAMENTA I VIJEĆA 

od 27. travnja 2016. o zaštiti pojedinaca u vezi s obradom osobnih podataka i o slobodnom kretanju takvih podataka te o stavljanju 

izvan snage Direktive 95/46/EZ (Opća uredba o zaštiti podataka) i u svezi s tim s ostalim propisima. 
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