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РЕПУБЛИКА СРБИЈА

НАЦИОНАЛНА СЛУЖБА ЗА ЗАПОШЉАВАЊЕ   И  ГРАД БОР
	ПОСЛОДАВАЦ
____________________
Број:
Датум:

ФИЛИЈАЛА
____________________
Број:
Датум:


	
ЗАХТЕВ СА БИЗНИС ПЛАНОМ 
ЗА ДОДЕЛУ СУБВЕНЦИJЕ ЗА ЗАПОШЉАВАЊЕ НЕЗАПОСЛЕНИХ ЛИЦА ИЗ КАТЕГОРИЈЕ ТЕЖЕ ЗАПОШЉИВИХ  2024. ГОДИНА – ЛАПЗ БОР – ТЕХНИЧКА ПОДРШКА

	1. ОСНОВНИ ПОДАЦИ О ПОДНОСИОЦУ ЗАХТЕВА

	Назив послодавца   
	

	МБ и ПИБ послодавца   
	

	Шифра и назив претежне делатности
	

	Текући рачун / назив банке
	

	Адреса, место и шифра општине
	

	Контакт особа (име и презиме, телефон, E-mail адреса)
	

	Делатност у коју се инвестира
	Производња, производно занатство, здравствене и интелектуалне услуге
	Услужно занатство, остале услужне делатности и грађевинарство
	Хотели, ресторани и остале услуге
	
Остало



	
	|_|
	|_|
	|_|
	|_|

	Трајање уговорне обавезе
	12 месеци

	Број незапослених лица за која се тражи субвенција - највише 4 (четири)
	

	*Коришћена средства НСЗ  И ГРАДА БОРАу периоду 2021-2024.
	ДА  |_|
	НЕ  |_|




	                   2. ДЕЛАТНОСТ У КОЈОЈ СЕ ЛИЦЕ ЗАПОШЉАВА

	Делатност у којој се планира запошљавање лица  

	

	Датум оснивања фирме
	



	Планирана структура незапослених лица која треба да се запосле

	Категорија теже запошљивих
	Број лица
	Субвенција по лицу 
	Укупан износ 

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	УКУПНО
	
	
	



ДОДАТНЕ ИНФОРМАЦИЈЕ: 

	3. ПРИЛОЗИ

	Уз захтев са бизнис планом, приликом конкурисања потребно је приложити и следеће:

	· фотокопију решења надлежног органа о упису у регистар, уколико подносилац захтева није регистрован у АПР-у; уколико се делатност обавља изван седишта послодавца (издвојено место), односно у издвојеном организационом делу (огранак) доказ у складу са законом; фотокопију одлуке о обављању делатности (само уколико послодавац обавља и друге делатности поред претежне, које нису регистроване у Агенцији за привредне регистре/решењу надлежног органа, а у којима планира субвенционисано запошљавање незапослених лица)
· - извод из појединачне пореске пријаве о обрачунатим порезима и доприносима, штампан из електронске базе података Пореске управе (ЕБП-ПУРС), потписан од стране послодавца, за последњу поднету пријаву, а у складу са законским роковима


	· уколико је дошло до смањења броја запослених, потребно је доставити одговарајући доказ.

	4. НАПОМЕНЕ

	Национална служба за запошљавање:
· задржава право да тражи и друге доказе релевантне за одлучивање о захтеву подносиоца; 
· приликом одлучивања по поднетом захтеву процењује оправданост укључивања броја лица из захтева. 




Овим путем ја ___________________________________ (име и презиме одговорног лица), изјављујем под пуном материјалном и кривичном одговорношћу да су сви подаци који су уписани у захтеву са бизнис планом тачни, осим оних који се односе на планирану инвестицију.

ПОТПИС ПОДНОСИОЦА ЗАХТЕВА

__________________________________



О Б А В Е Ш Т Е Њ Е 
подносиоца захтева о раније примљеној 
de minimis државној помоћи 


Назив подносиоца захтева: ___________________________________________________
Место: ____________________________________________________________________
Адреса: ___________________________________________________________________
Матични број: _____________________________________________________________
ПИБ: _____________________________________________________________________

У складу са чл. 11 Уредбе о правилима и условима за доделу помоћи мале вредности (de minimis помоћи) („Службени гласник РС“ број 23/21) достављамо: 



О Б А В Е Ш Т Е Њ Е

Да подносиоцу захтева, односно повезаном правном лицу __________________, МБ:_____________ из _________________, у текућој фискалној години и у претходне две фискалне године: 

(1) НИЈЕ ДОДЕЉЕНА de minimis државна помоћ (државна помоћ мале вредности)

(2) ДОДЕЉЕНА је de minimis државна помоћ (државна помоћ мале вредности)[footnoteRef:1] [1:  Уколико је у текућој фискалној години и претходне две фискалне године коришћена de minimis државна помоћ, неопходно је попунити приложену табелу.] 



	Назив
	Износ de minimis државне помоћи 

	Давалац 
de minimis државне помоћи
	Датум добијања 
de minimis државне помоћи

	Подносилац захтева
	 

	
	

	Повезано правно лице
___________________
	

	
	




У_____________________                                                 ПОДНОСИЛАЦ ЗАХТЕВА                                  
                                                                        
Датум _________________                                               _________________________
                                
                           	                                                                  ПОВЕЗАНО ПРАВНО ЛИЦЕ

                                                                                             __________________________
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