___________________________________________________________
(Podnositelj zahtjeva: Ime i prezime/naziv tvrtke/OPG-a)
________________________________________ 
(Adresa)
OIB: _____________________________________
TEL: ____________________________________ 
Broj žiro računa OPG-a: _________________________________________

OPĆINA JOSIPDOL
OGULINSKA 12, 47 303 JOSIPDOL

ZAHTJEV za potporu u poljoprivredi po Pozivu
· Program potpore poljoprivredi na području Općine Josipdol za 2025. godinu

Podnosim zahtjev za ostvarenje potpore u 2025. godini i molim odobrenje istog za _____________________________________________________________ označeno pod točkom ________________ Poziva u iznosu od ____________________________ EUR. 

1. PODACI O TRGOVAČKOM DRUŠTVU/OBRTU
	1.1.
	Naziv
	

	1.2.
	Sjedište
	

	1.3.
	Oblik registracije
	a) t.d.      b) obrt

	1.4.
	Kratki opis djelatnosti
	

	1.5.
	Odgovorna osoba
	

	1.6.
	Telefon
	
	Mob.
	

	1.7.
	Broj iz upisnika
	
	OIB
	

	1.8.
	Poslovna banka
	

	1.9.
	Žiro račun IBAN
	




2. PODACI O OBITELJSKOM GOSPODARSTVU
	2.1.
	Ime i prezime
	

	2.2.
	Adresa prebivališta
	

	2.3.
	OIB
	
	Broj iz upisnika
	

	2.4.
	Telefon
	
	Mob.
	

	2.5.
	Poslovna banka
	

	2.6.
	Žiro račun IBAN
	




3. REKAPITULACIJA TROŠKOVA

	IZVRŠENI RADOVI I USLUGE
	IZNOS

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	UKUPNO:
	

	IZNOS ZA SUBVENCIJU:
	




U Prilogu zahtjeva dostavljam:
· popunjen obrazac zahtjeva i izjave, 
· preslika računa za provedeno ulaganje,
· potvrde o podmirenim dospjelim novčanim obavezama prema Općini Josipdol i    Komunalno Josipdol d.o.o.,
· preslika osobne iskaznice za fizičke osobe ,
· presliku upisa u odgovarajući registar za pravne osobe,
· presliku Rješenja o upisu u Upisnik poljoprivrednih gospodarstava, 
· izjavu o iznosima dodijeljenih potpora male vrijednosti u sektoru poljoprivrede iz drugih izvora, sukladno članku 6. Uredbe 1408/2013.


[bookmark: _GoBack]U Josipdolu, ___________ 2025. godine


								     Podnositelj zahtjeva:

                                                                                        
                                                                                               __________________________
