
Povjerenstvu za izradu Godišnjeg programa zaštite, uređenja i korištenja poljoprivrednog zemljišta na 

području grada Subotice 

 

ZAHTJEV 
za priznavanje prava prvenstva najma poljoprivrednog zemljišta u državnom vlasništvu, 

na temelju uzgoja i držanja životinja, na području grada Subotice za 2015. godinu 
 

OSNOVNI PODACI O PODNOSITELJU ZAHTJEVA 

Ime i prezime (za fizičku osobu), 

odnosno pun naziv (za pravnu 

osobu) 

 

Prebivalište, odnosno sjedište 

(mjesto, ulica i broj) 
 

Broj telefona i mobilnog telefona 

 
 

Broj registriranog poljoprivrednog 

gospodarstva 
 

E-mail adresa 

 
 

*Matični broj 

 
 

*PIB podnositelja 

 
 

Broj računa i naziv banke 

 
 

*Ime, prezime i dužnost odgovorne 

osobe 
 

*Broj telefona i e-mail adresa 

odgovorne osobe 
 

*Ime i prezime osobe za kontakt, 

telefon, mobilni telefon i e-mail 

adresa 

 

 

POTREBNA DOKUMENTACIJA
1
 

1. Zahtjev za priznavanje prava prvenstva najma na temelju uzgoja i držanja životinja 

                                                

1 Sva dokumentacija mora glastiti na istu pravnu ili fizičku osobu, ovjerena i potpisana od 

strane nadležnog tijela koje izdaje ispravu. 



2. Potvrda o aktivnom statusu u Registru poljoprivrednih gospodarstava (ne starija od šest 

mjeseci). 

3. U ovisnosti o tomu je li farma ili registrirano poljoprivredno gospodarstvo: 

a) Dokaz o registriranoj farmi - Rješenje o utvrđivanju veterinarsko sanitarnih uvjeta ili 

b) registrirano poljoprivredno gospodarstvo sa 15 umatičenih mliječnih krava – Potvrda o 

umatičenim životinjama izdana od Poljoprivrednog fakulteta u Novom Sadu – departman za 

stočarstvo (s pripadajućim listingom brojeva životinja na koje se odnosi umatičenje). 

4. Dokaz o zdravstvenom stanju životinja – pribavlja se od veterinarske stanice, iz kojega se 

vidi vrsta, kategorija i brojno stanje životinja. 

 

Kao odgovorna osoba, potvrđujem da su podaci navedeni u zahtjevu i priloženoj 

dokumentaciji istiniti i vjerodostojni. 
 

Podnositelj zahtjeva 

 

 

________________ 

 


