Obrazac 11.
OBRAZAC ZA GLASOVANIJE

Ime i prezime / tvrtka ili naziv duznika
POLIKLINIKA KALIPER d.o.0.

OIB duznika

25999144591

Adresa / sjediste duznika

Ulica Antuna Nem¢ic¢a 7

Datum objave plana restrukturiranja za koji se glasuje
16. rujna 2025. godine

Ime i prezime / tvrtka ili naziv vjerovnika
IMPULS-LEASING d.o.o.

OIB vjerovnika

65918029671

Adresa / sjediste vjerovnika

Velimira Skorpika 24/1. Zagreb

TeROTIV

Glasam (zaokruziti)

Ime i prezime. svojstvo potpisnika (¢itko popuniti Stampanim slovima)
Opunomocenik. Zlatko Knezovié. odvietnik u OD KNEZOVIC & Partneri j.t.d.
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NAPOMENA: Ako je vjerovnik pla\na osoba uz obta/ac se dostavlja dokaza da je obrazac
potpisala ovlastena osoba (¢lanak 58. stavak 1. Ste¢ajnog zakona).

Digitalno

potpisao: Zlatko
Zlatko Knezovic

Datum:
Knezovic;gs015
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