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PRAVNA OSOBA

SAMOSTALN! OBVEZNIK DOPRINOSA
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POLJOPRIVREDNIK

Radni nalog / ustrojstvena jedinica HiE e

1. Registarski broj obveznika doprinosa B EEEEE E R E E

2. Osobni identifikacijski broj obveznika doprinosa 1000010t
Matiéni broj poslovnog subjekia CICI0I0 10001010 ol

4.. Obveznik doprinosa D

€

5. Op¢ina sjedidta - prebivalita obveznika doprinosa D D D
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\ijesio za odgovor
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Vrsta obveznika doprinosa D D l:,
Radno vrijeme poslodavca mjesec i godina vazenja D D D D [__ D D D
9. Djelatnost prema NKD D D D D
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10. Kontaki e-mail adresa obveznika D D D [J D D D D D D D D D D D D D D D D

11. Datum pocetka poslovanja D DD DD D D D
12 e Caames o coemrece [ O1 OO O OO OO H T
13. Ulioa OO0 H
14. Kuéni broj 1100000

15. Posta (broj i naziv) D D D D D
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POPUNJAVAJU POSLODAVCI |
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Datum rodenja i spol M |_1_]I 7 |_2_I/Sistemski broj dodijeljen od l:] D D D D D D D . D D D D

* Porezne uprave

17. Sifra grane djelatnosti D D D D
18. Mjesto stanovarja DO000000000000oooOon
19. Ulica LOOOOooooodoOode
20. Kuéni broj D D D D D D

21. Posta (broj i naziv) ' D D D D ':l
22. Obavijesti slaii na: adresu rada: adresu: D
23 Razdoblje sezonskog obavljanja' D {;H;’ );l g L—JD EI D DD D D DD D

" djelatnosti OD — DO

24. Datum zaprimanja prijave g Dg QD D D D
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Popunjava Hrvaiski zavod za mirovinske osiguranje

Poipis obveznika podno$enja prijave i OIB

Potpis odgovornog radnika Mjesto pegata D [’ D ‘:I D D D D D D D
0B
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