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OBRAZAC 5




IZJAVA KORISNIKA DA SE NE NALAZI U TEŠKOĆAMA

Ja, _________________________ (ime i prezime) iz ___________________________, kao osoba ovlaštena za zastupanje podnositelja zahtjeva _____________________________________ (tvrtka) sa sjedištem u __________________________________________________________ izjavljujem da se _____________________________________ (tvrtka) u trenutku davanja ove izjave ne nalazi u teškoćama.
Nadalje izjavljujem da sam suglasan da ću na zahtjev Turističke zajednice Splitsko-dalmatinske županije biti u obvezi i odmah dostaviti Turističkoj zajednici Splitsko-dalmatinske županije i bilo koju drugu potrebitu dokumentaciju kako bi se sa sigurnošću utvrdilo da se navedena tvrtka ne nalazi u financijskim teškoćama.


U ___________________, ____.____. 2025. godine
                 (mjesto)                   (datum)



_____________________________________
(pečat i potpis osobe ovlaštene za zastupanje 
podnositelja zahtjeva)
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