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	Obrazac DG

	GRAD ZAGREB

GRADSKI URED ZA GOSPODARSTVO,
EKOLOŠKU ODRŽIVOST 
I STRATEGIJSKO PLANIRANJE
Zagreb, Trg Stjepana Radića 1
 
	


	ZAHTJEV ZA DODJELU POTPORA ZA NABAVU UREĐAJA ZA SMANJENJE OTPADA OD HRANE


	OSNOVNI PODACI O PODNOSITELJU ZAHTJEVA
(obavezno upisati sve podatke)

	NAZIV POSLOVNOG SUBJEKTA:


	

	POSLOVNI SUBJEKT:
	     trgovačko društvo
      obrt
      zadruga

     ustanova u vlasništvu fizičkih osoba

	OIB PODNOSITELJA ZAHTJEVA:
	

	IME I PREZIME OSOBE OVLAŠTENE ZA ZASTUPANJE:
	

	TELEFON / MOBITEL:
	

	E-MAIL ADRESA:
	

	ADRESA SJEDIŠTA PODNOSITELJA ZAHTJEVA:
	

	NAZIV POSLOVNE BANKE:
	

	BROJ RAČUNA (IBAN)
	       HR

	Napomena: Ukoliko se utvrdi da je podnositelju blokiran poslovni račun, Grad neće izvršiti isplatu odobrenih sredstava. 


	TROŠKOVNIK

	IZVORI FINANCIRANJA

(dostaviti dokaze o stabilnim i dovoljnim izvorima financiranja)
	 IZNOS U EUR (s PDV-om)
	IZNOS U EUR (bez PDV-a)

	UKUPNI TROŠAK NABAVE UREĐAJA
	
	

	VLASTITA SREDSTVA:
	
	

	IZNOS POTPORE KOJI SE TRAŽI OD GRADA ZAGREBA
(EURA)
	
	

	

	PODATCI ZA MJERENJE

	UREĐAJ SE NABAVLJA ZA:
	
ugostiteljski objekt koji pruža usluge pripremanja i usluživanja hrane, a koji ispunjava uvjete propisane za obavljanje te djelatnosti

	
	
objekt koji pruža uslugu prehrane svojim djelatnicima ili korisnicima

	NAZIV OBJEKTA:
	

	ADRESA OBJEKTA:
	

	OSOBA ZA KONTAKT: 
	Ime i prezime:

	
	Kontakt:

	U OBJEKTU POSTOJI UREĐAJ ZA SPRJEČAVANJE/SMANJENJE NASTANKA BIOOTPADA (OTPADA OD HRANE) 
	DA
	NE

	Ako da, koje vrste (digestor, dehidrator, drobilice, usitnjivači i dr.)
	

	BROJ POSLUŽENIH DNEVNIH OBROKA/PORCIJA (kom)
	
	

	DNEVNA KOLIČINA OSTATKA OD HRANE (procjena u kg)
	


Pod kaznenom i materijalnom odgovornošću izjavljujemo da su svi podaci navedeni u ovoj Izjavi istiniti, točni i potpuni.
___________________________________________________

                                                                                         potpis ovlaštene osobe i pečat poslovnog subjekta
U Zagrebu, ____________________

	IZJAVA O KORIŠTENIM POTPORAMA MALE VRIJEDNOSTI

(obavezno ispuniti)

	Naziv poslovnog subjekta:

	OIB poslovnog subjekta:

	Označite tvrdnju:            DA, korisnik sam potpora male vrijednosti (ako da, navedite podatke u tablici)

                                      NE, nisam korisnik potpora male vrijednosti 
      


	Godina
	Naziv državnog tijela ili pravne osobe koje su odobrile potporu
	Namjena ili projekti za koje je odobrena potpora
	Iznos potpore 
	Datum dodjele potpore
	Dodijeljena potpora  opravdana i namjenski utrošena (DA/NE)

	2022.
	1.
	
	
	
	
	

	
	2.
	
	
	
	
	

	
	3.
	
	
	
	
	

	2023.
	1.
	
	
	
	
	

	
	2.
	
	
	
	
	

	
	3.
	
	
	
	
	

	2024.
	1.
	
	
	
	
	

	
	2.
	
	
	
	
	

	
	3.
	
	
	
	
	



Ukupan iznos ostvarenih potpora u navedenom razdoblju                                                    eura.
Pod kaznenom i materijalnom odgovornošću izjavljujem da su svi podaci navedeni u ovoj Izjavi istiniti, točni i potpuni.

___________________________________________________

                                                                                         potpis ovlaštene osobe i pečat poslovnog subjekta
U Zagrebu, ____________________

	IZJAVA O KORIŠTENIM POTPORAMA MALE VRIJEDNOSTI POVEZANIH OSOBA

(obavezno ispuniti)


Temeljem Uredbe Komisije (EU) br. 2831/2023 od 13. prosinca 2023. o primjeni članaka 107. i 108. Ugovora o funkcioniranju Europske unije na de minimis potpore (Službeni list Europske unije L 2023/2831, 15.12.2023.), maksimalan iznos svih potpora male vrijednosti, koje jednom poduzetniku mogu biti dodijeljene tijekom bilo kojeg trogodišnjeg razdoblja ne smije biti veći od 300.000,00 EUR, uključujući i iznos potpore dobiven u okviru ove mjere.
Prema navedenoj Uredbi, pojmom „jedan poduzetnik” obuhvaćena su sva poduzeća koja su u najmanje jednom od sljedećih međusobnih odnosa: 

a) jedno poduzeće ima većinu glasačkih prava dioničara ili članova u drugom poduzeću 
b) jedno poduzeće ima pravo imenovati ili smijeniti većinu članova upravnog, upravljačkog ili nadzornog tijela drugog poduzeća 
c) jedno poduzeće ima pravo ostvarivati vladajući utjecaj na drugo poduzeće prema ugovoru sklopljenom s tim poduzećem ili prema odredbi statuta ili društvenog ugovora tog poduzeća; 
d) jedno poduzeće koje je dioničar ili član u drugom poduzeće, kontrolira samo, u skladu s dogovorom s drugim dioničarima ili članovima tog poduzeća, većinu glasačkih prava dioničara ili glasačkih prava članova u tom poduzeću. 
Poduzeća koja su u bilo kojem od navedenih odnosa preko jednog ili više drugih poduzeća isto se tako smatraju jednim poduzetnikom. 
Povezanima se smatraju i poduzeća koja jednu od tih povezanosti ostvaruju posredstvom fizičke osobe ili skupine fizičkih osoba koje zajedno djeluju ako se bave svojom djelatnošću ili dijelom svoje djelatnosti na istom mjerodavnom tržištu ili susjednim tržištima. Susjednim tržištem smatra se tržište proizvoda ili usluga smješteno uzlazno ili silazno u odnosu na mjerodavno tržište.
Sukladno navedenom, izjavljujemo da SMO / NISMO u međusobnom odnosu s drugim poduzećem/poduzećima na gore navedeni način (molimo označite):

	      DA _______________________________________________________________________________________________                   

                                                                                         (naziv povezanih poslovnih subjekata i OIB)
      NE


Ukoliko je poslovni subjekt u međuodnosu na način da se, sukladno Uredbi, zajedno s povezanim poduzećima smatra „jednim poduzetnikom“, potrebno je dostaviti podatke o korištenim potporama male vrijednosti i za sve povezane subjekte.
	U 2022.

godini
	Naziv i OIB poslovnog subjekta povezane osobe


	Naziv davatelja potpore


	Namjena sredstava potpore (navesti konkretne troškove)


	Iznos

ostvarene

potpore


	Datum ostvarivanja prava na potporu



	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	U 2023.

godini
	Naziv i OIB poslovnog subjekta povezane osobe


	Naziv davatelja potpore


	Namjena sredstava potpore (navesti konkretne troškove)


	Iznos

ostvarene

potpore


	Datum ostvarivanja prava na potporu



	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	U 2024.

godini
	Naziv i OIB poslovnog subjekta povezane osobe


	Naziv davatelja potpore


	Namjena sredstava potpore (navesti konkretne troškove)


	Iznos

ostvarene

potpore


	Datum ostvarivanja prava na potporu


	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


Pod kaznenom i materijalnom odgovornošću izjavljujemo da su svi podaci navedeni u ovoj Izjavi istiniti, točni i potpuni.
___________________________________________________

                                                                                         potpis ovlaštene osobe i pečat poslovnog subjekta
U Zagrebu, ____________________

	SKUPNA IZJAVA

(obavezno ispuniti)

	Naziv poslovnog subjekta:

	Ime i prezime odgovorne osobe:  

	Adresa sjedišta:  

	OIB poslovnog subjekta:


Pod materijalnom i kaznenom odgovornošću, radi potvrđivanja ispunjavanja uvjeta ovog Javnog poziva, dajem izjavu:

· da smo subjekt malog gospodarstva sukladno Preporuci Europske komisije 2003/361/EC od 6. svibnja 2003. godine;

· da imamo podmirene sve obveze prema svojim zaposlenicima po bilo kojoj osnovi;

· da nismo za istu namjenu i za iste aktivnosti dobili bespovratna sredstva male vrijednosti iz drugih programa u okviru proračuna Grada Zagreba  i drugih javnih izvora, javnih fondova Europske unije i izvan Europske unije; 

· da smo primili na znanje da će se osobnim podacima postupati sukladno Općoj uredbi o zaštiti podataka, kao i drugim propisima koji reguliraju zaštitu osobnih podataka;

· da su sve priložene kopije istovjetne originalima;

· svojim potpisom jamčim za istinitost i točnost svih podataka koji su navedeni u Zahtjevu, kao i u prilozima;

· da je u poslovnom subjektu zaposlena najmanje jedna osoba u punom radnom vremenu.

___________________________________________________

                                                                                         potpis ovlaštene osobe i pečat poslovnog subjekta
U Zagrebu, ____________________

	UPUTE VEZANE UZ ZAHTJEV
- obavezno pročitati -


Zahtjev s pripadajućom dokumentacijom podnosi se Gradskom uredu za gospodarstvo, ekološku održivost i strategijsko planiranje Trg Stjepana Radića 1, 10000 Zagreb, s naznakom „ZAHTJEV ZA DODJELU POTPORA ZA NABAVU UREĐAJA ZA SMANJENJE OTPADA OD HRANE“ isključivo u pisarnici ili putem pošte.
Svi traženi podaci u Obrascu DG moraju biti popunjeni te prilikom podnošenja moraju biti priložene sve stranice Obrasca DG te sva propisana obvezna dokumentacija navedena na zadnjoj stranici  Zahtjeva.

Izjava o korištenim potporama male vrijednosti, Izjava o korištenim potporama male vrijednosti povezanih osoba i Skupna izjava sastavni su dio Obrasca DG. Isto tako, ukoliko podnositelj nije ostvarivao potpore, navedene Izjave potrebno je obavezno ovjeriti potpisom i pečatom.


	OBAVEZNA DOKUMENTACIJA KOJU JE POTREBNO PRILOŽITI


Obveznu dokumentaciju Zahtjeva čine: 

1. Ispunjen Obrazac DG - s ispunjenim i potpisanim pripadajućim izjavama podnositelja Zahtjeva, 
2. Računi, predračuni, ponude ili ugovori za sve navedene prihvatljive troškove vezane uz nabavu uređaja za smanjenje otpada od hrane koji su predmet Zahtjeva (dostavljeni dokumenti moraju glasiti na prijavitelja),
3. Preslika obavijesti Državnog zavoda za statistiku o razvrstavanju poslovnog subjekta prema NKD 

4. Original ili elektronički zapis BON-2 ili SOL-2 s navedenim IBAN-om transakcijskoga računa, ne stariji od 30 dana od dana podnošenja Zahtjeva (ovjeren elektroničkim potpisom ili koji sadrži oznaku na temelju koje se može provjeriti vjerodostojnost odnosno istovjetnost isprave, vodeći računa da je u slučajevima pojedinih banaka, kod ispisanih zapisa, stavljena napomena da vjerodostojnost ispisa dokumenta potvrđuje ovlaštena osoba banke svojim potpisom. Ukoliko takvog potpisa nema, smatrat će se da zapis nije vjerodostojan), 

5. Original ili elektronički zapis (ovjeren elektroničkim potpisom ili koji sadrži oznaku na temelju koje se može provjeriti vjerodostojnost odnosno istovjetnost isprave) potvrde nadležne porezne uprave o stanju duga u vezi s poreznim obvezama i obvezama za mirovinsko i zdravstveno osiguranje, ne stariji od 30 dana od dana objave ovog javnog poziva,

6. Potvrda o nepostojanju duga prema Gradu Zagrebu s bilo koje osnove (original, ne stariji od 30 dana od dana podnošenja Zahtjeva).









Podnositelj Zahtjeva pod kaznenom i materijalnom odgovornošću jamči za točnost podataka navedenih u Obrascu DG te potvrđuje istinitost navedenih podataka, kao i da je razumio sve uvjete navedene u Javnom pozivu te da ih prihvaća.











___________________________________________________


                                                                          potpis ovlaštene osobe i pečat poslovnog subjekta











U Zagrebu, ____________________















Odjel za poticanje razvoja obrta i poduzetništva i praćenje stanja u gospodarstvu

Sve informacije mogu se dobiti na brojeve telefona: 61-01-110, 61-00-075, 61-01-106, 61-00-043, 61-66-139, 61-01-586, 61-01-105

