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                                                 GRAD DUBROVNIK
	Zahtjev
                  za isplatom bespovratnih sredstava potpore male vrijednosti




	Ispunjava podnositelj prijave



	Naziv prijavitelja (za obrt i OPG navesti ime i prezime nositelja te naziv obrta/OPG-a; za d.o.o., j.d.o.o. i zadrugu navesti puni naziv registriranog subjekta)
	

	OIB

	

	Adresa

	

	Mjesto

	

	Broj mobitela/telefona
e-mail adresa
	

	IBAN računa podnositelja prijave

	

	Banka

	

	Traženi iznos potpore


	







							POTPIS  I PEČAT PRIJAVITELJA

							______________________________
U_______________, dana________godine.
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