w TIFFANY

TIFFANY PRODUCTION DOO

Poslodavac/isplatilac zarade

Adresa: Marka Miljanova br. 13
kontakt osoba: PIB: 03103927
PIB: Tekudi racun: 520-34397-92
Tekudi racun: HIPOTEKARNA BANKA
Tel: Tel: +382(0)20 230 858
Fax:
E-mail:
Na zahtev , mati¢ni broj , koji je zaposlen/a na
neodredeno vreme od godine u , potvrdujemo da je nas radnik i da
se moze zaduZiti u jednoj od prodavnica preduzec¢a TIFFANY PRODUCTION doo, Podgorica.
Maksimalni iznos mesecne rate moZze biti evra, a maksimalni broj mesecnih rata moze biti 5 (pet).

Poslodavac/isplatilac zarade se obavezuje i izjavljuje:

e Da ¢e uredno obustavljati mesecne rate i u slucajevima kada je zaposleni/a privremeno odsutan sa rada
(bolovanje, god.odmor i sl)

e Da c¢e pismeno obavestiti poslodavca ukoliko zaposlenom/j, po bilo kom osnovu, prestane radni odnos kod
trenutnog poslodavca

e Da ¢e o svim Cinjenicama u vezi sa sprovodenjem ove zabrane uredno, pismeno i bez odlaganja obavestavati
TIFFANY PRODUCTION doo, Podgorica

e Da prihvata da snosi sve zakonske posledice predvidene zakonskim propisima zbog neizvrSenja obaveze iz ovog
reSenja o administrativnoj zabrani

Mesto i datum izdavanja Ovlasceni radnik poslodavca
M.P.
RESENJE O ADMINISTRATIVNOJ ZABRANI
Na zaradu radnika , stavlja se administrativna zabrana u ukupnom iznosu od
evra, a prema fiskalnom rac¢unu br. od dana u korist TIFFANY PRODUCTION
DOO, tekudi racun 520-34397-92.
Po ovoj administrativnoj zabrani obustavlja se ukupno jednake-ih mesecne-ih rate-a u iznosu od
evra, a prvaratadospevado . .201__.godine.
Potpis kupca Ovlasceni radnik poslodavca
M.P.

IZJAVA KUPCA

U slu¢aju da mi, po bilo kom osnovu, prestane radni odnos obavezujem se da ¢u liéno isplatiti ostatak duga u
celosti, i to prema planu otplate duga sa racunima i to potvrdujem svojeru¢nim potpisom.
Ovim izjavljujem da sam u potpunosti saglasan/na, da ukoliko moj poslodavac nije u mogucénosti da vrsi obustave iz
zarade, izvrSim sam mesecne uplate po osnovu duga na tekudi racun drustva TIFFANY PRODUCTION doo, Podgorica broj
520-34397-92 Hipotekarna Banka.

OSNOVNI PODACI O KUPCU
Br.lk.: MUP
JMBG:

Adresa:

Telefon:

e-mail:

Svojerucni potpis kupca

Svojerucni potpis prodavca




