
 

 

 

 

 

 

FORMULAR ZA GLASANJE U ODSUSTVU FIZIČKOG/PRAVNOG LICA 

 

 

 

na redovnoj sednici Skupštine akcionara „GLOBOS OSIGURANJA“ a.d.o. Beograd, sazvanoj za 

23.04.2019. godine, koja  će se održati  u prostorijama Društva, Beograd, Francuska 13/I sprat 

 

 

Glasam pisanim putem bez prisustva na redovnoj godišnjoj sednici Skupštine akcionara “GLOBOS 

OSIGURANJA” a.d.o. Beograd, sazvanoj za 23.04.2019.godine, po predloženim tačkama dnevnog reda na 

sledeći način: 

 

 
 

 

 

  

Tačke dnevnog reda 

Glasanje 

 

Za 

 

Protiv 

 

Uzdržan 

 

1. 

 

Otvaranje sednice i izbor Predsednika Skupštine akcionara 

   

 

a) 

 

Imenovanje zapisničara i Komisije za glasanje 

   

 

2. 

 

Usvajanje zapisnika sa redovne sednice Skupštine akcionara 

održane 25.04.2018.godine; 

 

   

 

3.  

 

Razmatranje i usvajanje Odluke o izmenama i dopunama Statuta 

 

   

 

4. 

 

Razmatranje i usvajanje Finansijskih  izveštaja i Godišnjeg  izveštaj 

o poslovanju za 2018. godinu, sa mišljenjem Nadzornog odbora sa 

obrazloženjem i predlogom odluke; 

 

   

 

5.  

 

Razmatranje i usvajanje Odluke o rasspodeli dobiti i pokriću 

gubitka 

 

   

 

6. 

  

 

Razmatranje i usvajanje Mišljenja ovlašćenog aktuara na 

Finansijske  izveštaje i Godišnji  izveštaj o poslovanju za 2018. 

godinu, sa predlogom odluke;  

 

   

 

7. 

 

 

Razmatranje i usvajanje Izveštaja o radu interne revizije za 2018. 

godinu, sa izveštajem Nadzornog odbora o merama preduzetim za 

otklanjanje nepravilnosti utvrđenih prilikom interne revizije;   

   



Akcionar: 
________________________________________________________________ 

(UNETI:ime, prezime, jmbg, br.lične karte akcionara ako je fizičko lice, odnosno poslovno ime,  

 matični broj i sedište akcionara, ako je pravno lice) 

 

imalac akcija sa pravom glasa___________CFI kod: ESVUFR, ISIN broj RSGLOSE 63444 

 

(UNETI:broj akcija koje poseduje akcionar) 

 

Napomene: 

 

Ako je akcionar koji glasa u odsustvu fizičko lice, ovaj formular mora biti overen u skladu sa Zakonom 

kojim se uredjuje overa potpisa. 
 

 

_______________________ 

 

        Potpis lica koje daje punomoćje 

 

_____________________________ 

Mesto i datum izdavanja punomoćja 
 

  

8. 

 

Razmatranje i usvajanje Izveštaja o sprovodjenju politike 

saosiguranja i reosiguranja za 2018.g. sa mišljenjem aktuara i 

Nadzornog odbora;  

 

 

   

 

 9. 

 

Razmatranje i usvajanje  izveštaja o radu Nadzornog odbora  za 

2018.g. sa Informacijom u skladu sa članom 60. Zakona o 

osiguranju i predlogom odluke o utvrđivanju naknade za rad; 

 

 

   

 

10.  

 

Razmatranje i usvajanje Izveštaja nezavisnog revizora za 2018. 

godinu, s komentarom Nadzornog odbora;  

 

   

 

11. 

 

Razmatranje i usvajanje Odluke o izboru eksternog revizora za 

2019. godinu;  

   

 


