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IZJAVA O NEPOSTOJANJU SUKOBA INTERESA

između korisnika i osiguravatelja
Mjera II.13. „Osiguranje akvakulturnih stokova“

IZJAVA

kojom ja
, ___________________________________________________________ (ime i prezime)

na dužnosti _________________________________________________ (dužnost, npr. predsjednik uprave, član uprave,  član nadzornog odbora, vlasnika obrta itd.)

u korisniku _________________________________________________ (naziv i adresa korisnika) 
u svoje ime izjavljujem da 

1. istovremeno s obnašanjem dužnosti 

- ne obavljam upravljačke poslove
2. te da 
- nisam vlasnik poslovnog udjela, dionica odnosno drugih prava na temelju kojih bi sudjelovao u upravljanju odnosno kapitalu gospodarskih subjekata s više od 0,5%
sljedećeg osiguravatelja (po potrebi dodati nove retke): 
____________________________ (naziv i adresa)
____________________________ (naziv i adresa)

U __________________, _________________ godine

________________________

Potpis
� Sukobom interesa se smatra slučaj kada predstavnici korisnika koji obavljaju upravljačke poslove i druge osobe koje imaju utjecaj na odlučivanju pri odabiru osiguravatelja obavljaju upravljačke poslove kod ponuditelja ili su vlasnici poslovnog udjela, dionica odnosno drugih prava na temelju kojih bi sudjelovao u upravljanju odnosno kapitalu gospodarskih subjekata s više od 0,5% kod osiguravatelja.


� Popunjavaju predstavnici korisnika koji obavljaju upravljačke poslove i druge osobe koje imaju utjecaj na odlučivanju pri odabiru osiguravatelja.





