HRVATSKI ZAVOD zA MIROVINSKO OSIGURANJE
Obrazac eM-2P
PRIJAVA O PRESTANKU OSIGURANJA

1D prijave: 6664815
E02006664815
Obveznik: TURETA D.O.0.

Kategorija osiguranika

Radni nalog / ustrojstvena jedinica
1. Osobni broj osiguranikalice
ta. OIB osigtranikafice

2. Datum rodenja i spot

* 3. Registarski broj obveznika doprinosa
OIB cbveznika
4. Matitni broj poslovnog subjekia

Naziv i sjedidte obveznika doprinosa

5. Prezime i ime osiguranika

6. Datum stjecanja svojstva osiguranikafice
7. Datum prestanka svoiétva osiguranikafice
8. Razlog prestanka svojstva osiguranikafice

9. Mjesta i daturn: ZAGREB, DAVORINA BAZIANCA 28, 13.03.2023.
10. Datum i vrijeme obrade: 14.03.2023. @ 14:35:1 8
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