
Priloga 2: FITOSANITRANA NAPOTNICA 

1. Fitosanitarna napotnica iz �lena 1(3)(c) Direktive Komisije 
2004/103/ES 

2.  FITOSANITARNA NAPOTNICA  
št. ES /… /…1

3. Podatki o pošiljki2 – Ta pošiljka vsebuje fitosanitarno relevanten proizvod - 
 Rastlina, rastlinski proizvod ali nadzorovan predmet (oznaka Taric): ......................................................................................  
 Sklicna (-e) številka (-e) zahtevane fitosanitarne dokumentacije: ............................................................................................  
 Država izdaje: ...........................................................................................................................................................................  
 Datum izdaje: ............................................................................................................................................................................  
 Razpoznavni znak (-i), številke, število pakiranj, koli�ina (teža/enote): ..................................................................................  
 ...................................................................................................................................................................................................  
 Sklicna (-e) številka (-e) zahtevane carinske dokumentacije: ...................................................................................................  

4. Uradna registrska številka uvoznika: ........................................................................................................................................  
 Spodaj podpisani uvoznik prosim odgovorni uradni organ, da se uradni pregledi istovetnosti in zdravstveni pregledi zgoraj 

omenjenih rastlin, rastlinskih proizvodov in nadzorovanih predmetov opravijo na uradno odobrenem mestu, ki je naveden 
spodaj, in se obvezujem, da bom upošteval pravila in postopke, ki jih dolo�i odgovorni uradni organ. 

 Datum, ime in podpis uvoznika: ...............................................................................................................................................  

5.1 Vstopno mesto: 5.2 Sopodpis uradnega organa vstopnega mesta (datum, ime, žig službe in 
podpis):  

 .........................................................................................................................  
 .........................................................................................................................  

6. Uradno odobreno (-a) mesto (-a)3 za fitosanitarni pregled
A- ..............................................................................................  
...................................................................................................  

B- (nadomesti A) ....................................................................  
.................................................................................................  

Rastline, rastlinski proizvodi in nadzorovani predmeti se napotijo na zgoraj navedeno (-a) uradno odobreno (-a) mesto (-a) v 
skladu z dogovorom, sklenjenim med 4
..........................................................................................................................................................................................................  

Pošiljka se ne sme napotiti drugam kot na zgoraj navedene kraje, razen �e to ni bilo uradno odobreno. 
7. Pregled listin                8. Pregled istovetnosti    9. Zdravstveni pregled  
Kraj / datum: ............................................. Kraj / datum: ......................................... Kraj / datum: ........................................  
Ime: ........................................................... Ime: ...................................................... Ime: ......................................................  
Žig službe / podpis:  Žig službe / podpis:  Žig službe / podpis:  

10. Odlo�ba:
 Vnos dovoljen         Kraj / datum: .........................................................................................................................................  

                Ime: .......................................................................................................................................................  
                Žig službe / podpis:  

Navedite (zaporedno ali tedensko ali serijsko) številko rastlinskega potnega lista ES, kjer je to ustrezno:...........................  
 Uradni ukrep 

 Zavrnitev vstopa Uni�enje 
 Napotitev izven Skupnosti Karantensko obdobje 
 Odstranitev okuženega/napadenega proizvoda Ustrezno tretiranje 

 Opomba:.................................................................................................................................................................................  
...............................................................................................................................................................................................  

1 Navedite sklic na kodo/številko države. 
2 Izpolnite rubriko ali navedite sklic na podatke v Fitosanitarnem spri�evalu, ki mora biti priloženo. 
3 Navedite sklic na “C” (�len 13c(2)(c) Direktive 2000/29/ES) ali “D” (�len 13c(2)(d) Direktive 2000/29/ES). 
4 Kadar je to primerno, navedite podrobnosti o dogovoru med odgovornimi uradnimi organi držav �lanic, bodisi o dogovoru 

za vsak primer posebej ali o dogovoru na dolgoro�ni osnovi. 


