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Izjava za delno povračilo nekritih fiksnih 
stroškov  
 

 

Za obdobje od:  1.10.2020 – 31.12.2020 

Podatki o upravičencu 

Naziv      

Davčna številka     

Telefonska številka     

Datum registracije     

Število zaposlenih za nedoločen čas in zavarovanih na 

podlagi 15. ali 16. člena ZPIZ-2 na dan oddaje vloge 
    

V skladu z določbami Zakona o interventnih ukrepih za omilitev posledic drugega vala epidemije COVID 
19 (ZIUOPDVE) izjavljam, da zaradi posledic epidemije COVID 19 ne morem opravljati dejavnosti 

oziroma jo opravljam v bistveno zmanjšanjem obsegu. 

Izjavljam, da 

 
sem imel na dan uveljavitve zakona enega ali več zaposlenih delavcev  

 
je na dan uveljavitve zakona družbenik ali delničar gospodarske družbe oziroma ustanovitelj 

zadruge ali zavoda vključen v obvezno pokojninsko in invalidsko zavarovanje po 16. členu ZPIZ 
 

 
na dan 31. 12. 2019 podjetje ni bilo podjetje v težavah, v smislu Uredbe Komisije (ES) št. 

651/2014 z dne 17. 6. 2014 
 

 
nekritih fiksnih stroškov v upravičenem obdobju ne krijem iz drugih virov, kot so zavarovanja, 

začasni ukrepi pomoči ali podpora iz drugih virov 
 

 
sem neposredni ali posredni uporabnik proračuna Republike Slovenije oz. proračuna občine, 

katerega delež prihodkov iz javnih virov v letu 2019 je bil 70% ali manj 
 

 
opravljam finančno ali zavarovalniško dejavnost, ki po SKD spada v področje K (oddelek 64., 65., 

66.) 
 

 
Imam na dan oddaje izpolnjevanja in oddaje vloge plačane vse davčne in nedavčne obveznosti pri 

FURS 
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Uveljavljam izredno pomoč v obliki delnega povračila nekritih fiksnih stroškov 

Za obdobje od                

do   

v odstotku   

Pomoč mi izplačajte na 

Transakcijski račun   

Izjavljam, da bom v primeru, da nisem izpolnjeval pogojev za pridobitev pomoči ali v primeru prejema 
previsokega zneska pomoči glede na dejanske podatke o poslovanju v upravičenem obdobju, o tem obvestil 

Finančno upravo Republike Slovenije najkasneje do 31. 3. 2020 in vrnil preveč prejeto pomoč najkasneje v 

30 dneh po tem obvestilu. 

Ocena upada prihodkov od prodaje v upravičenem obdobju 

Ocena - Prihodki od prodaje od 1. 10. 2020 do 31. 12. 2020  

Prihodki od prodaje v obdobju od 1. 10. 2019 do 31. 12. 2019  

* OPOZORILO: Če bo na podlagi dejanskih prihodkov od prodaje za obdobje 1. 10. 2020 do 31. 12. 2020 
upad prihodkov od prodaje v tem obdobju s primerljivim obdobjem leta 2019 nižji od 30%, morate vrniti 

celotno prejeto pomoč oziroma sorazmerni del, če je bila pomoč dodeljena na podlagi ocene upada za več 

kot 70%, dejanski upad pa je bil med 30% in 70%. 

Omejitev 1.000 evrov mesečno na zaposlenega za nedoločen čas ali zavarovanega na podlagi 15. ali 16. 

člena ZPIZ 2 na dan oddaje vloge 
 

Potrjujem, da višina že izplačanih državnih pomoči, vključno z zneskom delnega povračila nekritih 

fiksnih stroškov po tej izjavi, ne presega najvišje možne pomoči po točki 3.1. ali 3.12 Sporočila 

Komisije Začasni okvir za ukrepe državnih pomoči COVID-19 

 

Ocena Neto izguba upravičenca od 1. 10. 2020 do 31. 12. 2020                      

 

Datum : _______________________________ 

Podpis:  _______________________________ 


