
1.

1.1. Ime i prezime Spol

1.2. OIB

1.3. Adresa prebivališta

1.4. Telefon/GSM

1.5. E-mail

2.

2.1.

2.2. od do

2.3.

3.

3.1.
Planirani naziv obrta

3.2.
Planirano sjedište (adresa)

3.3. Vrsta djelatnosti (NKD)

3.4. Opis djelatnosti

PODACI IZ POSLOVNOG PLANA SAMOZAPOŠLJAVANJA

PODACI O PRETHODNOM PODUZETNIČKOM ISKUSTVU

Da li ste se ranije bavili poduzetničkom aktivnošću?                                                                             DA/NE

U kojem periodu ste se bavili poduzetništvom?         

Podmirene obveze po osnovi javnih davanja (porezi, doprinosi i sl.)                                                   DA/NE

1.6. Kategorija (označiti)

a) žena d) branitelj

b) mladi poduzetnik (do 30 godina)
e) pripadnik romske 
nacionalnosti

c) osoba s invaliditetom f) ostali

 GRAD ZAGREB

   GRADSKI URED ZA GOSPODARSTVO RAD I PODUZETNIŠTVO

ZAHTJEV
 za dodjelu potpora Grada Zagreba za osnivanje obrta koji plaćaju porez na dohodak u paušalnom iznosu

"RADI ČISTO – BUDI ZAPOSLEN"

PODACI O PODNOSITELJU ZAHTJEVA
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4.

4.1.

4.2.

4.3.

4.4.

4.5.

Podnositelji zahtjeva moraju uz zahtjev priložiti 

1.

2.

3.

4.

5.

6.

 Ponude za troškove knjigovodstvenih usluga i fiskalne blagajne (preslike)

 Sve osobe koje imaju prethodno poduzetničko iskustvo u obvezi su dostaviti potvrdu Porezne uprave o o nepostojanju duga prema državi (original ne 
stariji od 30 dana od dana podnošenja zahtjeva)
Osobe koje imaju status hrvatskog braniteljate te djeca poginulih, nestalih i zarobljenih hrv. branitelja, osobe s invaliditetom ili pripadnika romske 
nacionalne manjine moraju dostaviti pisane dokaze o priznatom statusu.   Potvrdu o priznatom statusu hrvatskog branitelja, djeteta poginulog, nestalog 
i zarobljenog hrv. branitelja (orginal), Izjavu podnositelja o pripadnosti romskoj nacionalnoj manjini (orginal), Rješenje o statusu osobe s invaliditetom 
(preslika). 

U Zagrebu, ____________________
_______________________________

(vlastoručni potpis)

Presliku osobne iskaznice

Dokaz o statusu nezaposlene osobe-Hrvatski zavod za zapošljavanje (orginal)

Dokazi o dogovorenim poslovnim suradnja (pisma namjere u originalu),

Fiskalna blagajna

UKUPNO

Podnositelj zahtjeva osobne podatke daje dobrovoljno i ovlašćuje Razvojnu agenciju Zagreb - TPZ d.o.o. da iste ima pravo provjeravati, obrađivati i 
čuvati u skladu sa Zakonom o zaštiti osobnih podataka (Narodne novine 103/03, 118/06, 41/08, 130/11 i 106/12 - pročišćeni tekst) i drugim važećim 
propisima, a u svrhu obrade zahtjeva.

Podnositelj zahtjeva vlastoručnim potpisom potvrđuje da je upoznat sa uvjetima i kriterijima za provedbu mjere, kao i sa obvezama koje proizlaze iz 
korištenja mjere.

Podnositelj zahtjeva pod materijalnom i kaznenom odgovornošću vlastoručnim potpisom potvrđuje da prihvaća moguće posljedice ovrhe koje su 
aktivne ili će biti aktivne, te da prihvaća činjenicu da se sredstva potpore neće moći odobriti i isplatiti u slučaju ovrhe.

Registracija obrta

Doprinosi

Knjigovodstvene usluge

TROŠKOVNIK POTPORA
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