[bookmark: _GoBack]Delodajalec, ………………………… (naziv in naslov), na podlagi Odloka o začasni prepovedi gibanja in zbiranja ljudi na javnih mestih in površinah v Republiki Sloveniji ter prepovedi gibanja izven občin (Ur. l. RS, št. 38/2020), izdajam

POTRDILO

Potrjujemo, da je ………………………………. (ime in priimek, naslov) zaposlen/a v našem podjetju.
Podjetje tudi v času razglašene epidemije Covid-19 nemoteno posluje, zato morajo delavci vsakodnevno prihajati in odhajati z dela ter izvajati delovne naloge na sedežu podjetja.
V/na …………………, dne ……………….					
Direktor/odgovorna oseba
