Referentna stranica Vrsta posla: 777

GODISNJI FINANCIJSKI IZVJESTAJ PODUZETNIKA

za | 2018 |.godinu

Kontrolni broj Evidencijski broj (popunjava Registar)
874.377.512,78 | | | | | | | ‘
Vrsta izvjeétaja:| 10 Izvjestaj kojeg ispunjava obveznik kome je kalendarska godina jednaka poslovnoj godini i kod kojeg u
godini za koju se izvjestaj podnosi nije bilo statusnih promjena, stecaja ili likvidacije.
Sifra svrhe predaje:| 1 Predaja samo u statisticke svrhe Primjena racunovodstvenih standarda:| HSFI
lzvjestaj je konsolidiran:| NE | (DAINE) Izvjestaj je revidiran (DA/NE):| NE oiB revizora:| |

. ) . N | 1 Poduzetnik nije obveznik izrade nefinancijskog izvjesca
Obveznost predaje nefinancijskog izvjesc¢a:

OIB subjekta:| 82830498800 | Maticni broj (MB):| 02498898 Matiéni broj subjekta (MBS): |- 080654409
(dodijeljen od DZS-a) (dodijeljen od nadleznog Trgovackog suda)

Naziv obveznika: | DNEVNI CENTAR ZA REHABILITACIJU | RADNE AKTIVNOSTI SUNCEV SJAJ |
Postanski broj: | 10000 Naziv naselja:|ZAGREB |

Ulica i kucni broj:[NASICKA 3 |

Adresa e-po$te obveznika: | centarsuncevsjaj@net.hr | Telefon:| 0958977539
Internet adresa: | I
Sifra grada/opéine:| 133:/|Zagreb Zupanija: 21 GRAD ZAGREB

Sifra NKD-a:| 8810

Status autonomnosti:| 10 Ostali obveznici poreza na dobit

Zemlja sjedista nadredenog mati(':nog| Mati¢ni broj nadredenog

drustva: mati¢nog drustva:

Oznaka veliéine:| 1 Popis dokumentacije

Oznaka vlasnistva: | 21
Porijeklo kapitala (%): | 100" | (domasi) | 0 |straniy
Prosjek broja zaposlenih tijekom razdoblja:| 7 |(prethodna godina) | 7 |(tekuéa godina)
Broj zaposlenih prema satima rada:| 7| (prethodna godina) | 7'|(tekuca godina)
Broj mjeseci poslovanja:| 1.2 | (prethodna godina) | 12 |(tekuca godina)

Knjigovodstveni servis:

o
>

Bilanca i Racun dobiti i gubitka

o
>

Dodatni podaci
BiljeSke uz financijske izvjeStaje
lzvjestaj o novéanim tokovima

lzvjestaj o promjenama kapitala

Revizorsko izvjesée

Matiéni broj:| 04360516 |(matieni broj servisa dodijlien od DZS-2) Godignje izvjesée

Odluka o prijedlogu raspodjele dobiti
ili pokri¢u gubitka

Odluka o utvrdivanju godiSnjeg
financijskog izvjestaja

Naziv|FAKTURA d.0.0. ]

Osoba za kontaktiranje: | RUZICA SUTALO I
(unosi se ime i prezime osobe za kontakt)
Telefon za kontaktiranje: | 0994271372
(unosi se broj telefona/mobitela osobe za kontaktiranje)
Adresa e-poste: | ruza.sutalo@gmail.com
(unosi se adresa e-poste osobe za kontaktiranje)

- HHEHE M

Verzija Excel datoteke: 3.0.4.

MIRNA VOLJEVICA

(Prezime i ime ovlastene osobe) (potpis ovlastene osobe)




