Priloga 1: VLOGA ZA VPIS V FITO-REGISTER
Obrazec 1 - OSNOVNI PODATKI O IMETNIKU IN ODGOVORNI OSEBI ZA ZDRAVSTVENO VARSTVO RASTLIN

I. Registrska $tevilka imetnika: FITO| | | | | | | Datum:
/Ob prvem vpisu Izpolni MKGP/

Stevilka odlo¢be o vpisu v register:| | Uradni zaznamek:

O Prvi vpis 0 Popravki O  lzbris

IL.1. Imetnik / priimek in ime ali naziv firme/:

la D Pridelovalec I:' Predelovalec I:' Trgovec / distributer DUvoznik / 2 X oznatite dejavnost/
1b D Kmet D Samostojni podjetnik |:| Pravna oseba /2 X oznagite status imetnika/
2.EMSO L]
/ izpolni fizi¢na oseba in s.p./
2a. Mati¢na Stevilka: | | | | | | | | | | | | 3. Dav¢na Stevilka: ‘ | | ‘ | | | | |
/ izpolni poslovni subjekt, tudi s.p./ mati¢na Stevilka enota v sestavi
4. Naslov. ObCina: .........ccoceviiiiiiiiiiiiiianne. NASCLC: et
ULCA: oo HiSna St.: /]
.......................................... stetefon: | | | [/ 1111 11]]
Postna stevilka Posta Omrezna sk. Telefonska Stevilka
6. Na naslovu opravljam vsaj eno od dejavnosti po Sifrantu |:| DA |:| NE
7. Dejavnost opravljam tudi na drugih lokacijah I:l DA I:l NE

ITI. Eviden¢na Stevilka odgovorne osebe za zdravstveno varstvo rastlin FITOS-| | | | ‘ | |
/Ob prvem vpisu Izpolni MKGP

IV. 8. Odgovorna oseba za zdravstveno varstvo rastlin / z X oznatite ustrezno/: l:l Imetnik sam
/Navedite podatke o odgovorni osebi, ¢e to ni imetnik sam/

D V rednem del. razmerju D V pogodbenem del. razmerju l:l Kooperacija
Naziv firme kooperacije: KMG—MID| | | | | ‘ | | | |

9. Priimek in ime odgovorne osebe za zdravstveno varstvo rastlin:

10.Davenastevika: | | | | | | | [ | EmSo. | [ [ [ | [ ][] ]|]]

11. Naslov. Ob€ina: .........cocvvviiiiiiiinannnnn. Naselje: oo

ULLCAT it Hi$na St.: / u
.......................................... 12. Telefon: | | | |/| | | | | ‘ | | ‘

Postna stevilka Posta Omrezna sk. Telefonska Stevilka




Priloga 1: VLOGA ZA VPIS V FITO-REGISTER
Obrazec 2 - OSNOVNI PODATKI O MESTU PRIDELAVE

V. Prijava / Odjava mesta / enote pridelave §t. od skupaj
St. KMG-MIDaliFITO-MID| [ | [ [ [ | [ | | Dodeljena:
Datum
/ z X oznacite vrsto mesta pridelave in za vsako mesto ali enoto pridelave izpolnite svoj obrazec §t. 2/
o lokacija a lokacija a skladisce a distribucijski Q prodajno mesto
pridelave predelave center
1. Naslov: ob¢ina: naselje:
ULECAT L hisna $t.: /]
.......................................... Telefon: | | | [/ [ 111]]]
Postna stevilka Posta Omrezna sk. Telefonska stevilka

2. Pokriti prostori na tem naslovu, vezani na dejavnost pridelave, predelave, distribucije ali uvoza s Seznama
V.A:

/ v primeru, da imate ve¢ kot en rastlinjak ali drugo vrsto prostora, priloZite ustrezen seznam z GERK-PID /

Vrsta 0O rastlinjak 0  mreznik o skladisce o drugo

GERK-PID

Povriina (m?)

8. Kmetijska zemljiS€a na naslovu, vezani na dejavnost pridelave, predelave, distribucije ali uvoza s Seznama
V.A:

/ v primeru, da imate ve¢ kot eno njivo ali drugo vrsto rabe, prilozite ustrezen seznam z GERK-PID /

Vrsta O njiva(e) Q trajninasad(i) | O travniki(i) Q drugo

GERK-PID

Povrsina (ha, ar)

4. Skupina(e) rastlin, rastlinskih proizvodov ali nadzorovanih predmetov, na katero se nanasa dejavnost:
/ z X oznadite ustrezno skupino/

Sadilni material” v sadjarstvu Sadilni material eno- ali dvoletnih okrasnih rastlin
Sadilni material v vinogradnistvu Sadilni material gozdnih rastlin
Sadilni material v hmeljarstvu Sadilni material lesnatih okrasnih rastlin
Semenski krompir Okrasne lon¢nice
Jedilni krompir Rezano cvetje
Sadilni material vseh vrst pese ter blitve (mangolda) Rastni substrat in zemlja
Seme kmetijskih rastlin Les oziroma lubje
Sadilni material v zelenjadarstvu Lesen pakirni material
! Kot sadilni material se itejejo sadike, cepici, podlage, potaknjenci, gomolji in éebulice. Plodovi

VI. Odgovorna oseba za zdravstveno varstvo rastlin za to mesto pridelave
|:| Navedena v tocki IV |:| Druga kot je navedena v tocki IV

Priimek in ime odgovorne osebe za zdravstveno varstvo rastlin, ¢e je druga kot v tocki IV (naziv firme):

Naslov. ObCina: .....c.oovvviiiiiiiiiiiiiieians NaSelje: ooveiie e
ULICAT v Hisna t.: Al
.......................................... Telefon: | | | |/| | | | | | | | |
Postna Stevilka Posta Omrezna sk. Telefonska Stevilka

S podpisom jam¢im za to¢nost podatkov!

Datum: | |/ | |/

dan mesec leto Citljiv podpis imetnika oz. odgovorne osebe pravne osebe (in Zig)



Priloga 1: VLOGA ZA VPIS V FITO-REGISTER
Obrazec 3: IZJAVA IMETNIKA, KI JE ZAVEZANEC ZA VPIS V FITO-REGISTER

Registrska Stevilka imetnika: Datum:

/1zpolni MKGP/
I1. Izjava imetnika, ki je zavezanec za vpis v register
Spodaj podpisani iz
Ime in priimek imetnika / odg. osebe Naziv firme
Naselje, ulica, hi$na $tevilka Postne Stevilka in ime poste

izjavljam, da sem pripravljen in sposoben izpolnjevati naslednje predpisane obveznosti:

voditi natan¢ne podatke o pridelavi, predelavi in prometu rastlin, rastlinskih proizvodov in nadzorovanih
predmetov za primere iz 6. ¢lena Pravilnika o pogojih za registracijo imetnikov za namene zdravstvenega
varstva rastlin in izdajanje rastlinskih potnih listov, ki jih kupujem za skladiscenje ali sajenje na posestvu,
jih pridelujem ali jih odpoSiljam drugam in te dokumente hraniti najmanj eno leto;

voditi in sproti dopolnjevati na¢rt mesta, kjer rastline, rastlinske proizvode in nadzorovane predmete za
primere iz 6. ¢lena pravilnika iz prej$nje alinee gojim, pridelujem, skladis¢im, shranjujem ali uporabljam;
opravljati redne vizualne zdravstvene preglede rastlin rastlinskih proizvodov in nadzorovanih predmetov
na predpisan nacin in o njih voditi evidenco;

omogociti dostop pristojnemu inSpektorju ali drugi uradni osebi za opravljanje pregledov rastlin,
prostorov in listin ter jemanje vzorcev in ga v Casu fitosanitarnega ali in§pekcijskega pregleda spremljati
in nuditi potrebne informacije;

nemudoma obvestiti pristojnega inSpektorja oziroma Upravo o vseh nenavadnih pojavih in izbruhih
Skodljivih organizmov, simptomih ali drugih posebnosti na rastlinah, rastlinskih proizvodih in
nadzorovanih predmetih ter o pridelavi in pojavu prepovedanih rastlin, rastlinskih proizvodov in
nadzorovanih predmetov;

prijaviti Upravi vse spremembe podatkov, ki se vodijo v registru, v roku 30 dni od njihovega nastanka,
predvsem glede spremembe vrst rastlin, rastlinskih proizvodov in nadzorovanih predmetov, mesta
pridelave, vzgojne stopnje rastlin ter odgovorne osebe za zdravstveno varstvo rastlin;

vsako leto do 30. aprila, oziroma za rastline, ki imajo ve¢ rastnih dob v enem letu, najmanj mesec dni
pred zacetkom pridelave, prijaviti pristojnemu inSpektorju ali drugi pristojni uradni osebi podatke o
predvideni letni pridelavi po vrstah rastlin, rastlinskih proizvodov in nadzorovanih predmetov ali za
zelnate rastline iz druge in tretje tocke Seznama V.A.I po vrstah rastlin ali rodovih ali skupinah
kot so navedene v tem seznamu in o nameravanem preme$¢anju teh v varovana obmodja;

sodelovati z Upravo, pristojnim in$pektorjem in drugo uradno osebo pri zagotavljanju zdravstvenega
varstva rastlin preko odgovorne osebe za zdravstveno varstvo rastlin in se ravnati po njihovih navodilih.

Spodaj podpisani, izjavljam tudi, da sem seznanjen s sankcijami, ki jim bom podvrzen v primeru krSitev
oziroma neizpolnjevanja zgoraj navedenih zahtev.

Datum:

Podpis imetnika oz. odgovorne osebe (zakonitega zastopnika)

Podpis odgovorne osebe za zdravstveno varstvo rastlin




Navodila za izpolnjevanje vloge za vpis v FITO-register

Obrazec mora biti natan¢no izpolnjen s tiskanimi ¢rkami. V primeru, da
so podatki nepopolni ali napacni, je vloga lahko zavrnjena.

Obrazec 1: OSNOVNI PODATKI O IMETNIKU IN ODGOVORNI
OSEBI

. V prvi rubriki obrazca je prostor za vpis vade enolicne in
neponovljive registrske Stevilke. Le-ta vam bo dodeljena na podlagi na
obrazcu navedenih podatkov in sporoena naknadno, zato pustite to
rubriko prazno.

Il. Podatki o imetniku, ki je zavezanec za vpis v register

1. VpiSite naziv pravne osebe oziroma za fizicne osebe ime in
priimek ter s krizcem oznadcite dejavnost in status; pri tocki 1a je
moznih ve¢ odgovorov.

2. Fizi¢na oseba, ki je nosilec dejavnosti za vpis v FITO-register,
vpiSe enotno mati¢no Stevilko ob&ana, oziroma Ce je registriran
kot samostojni podjetnik za to dejavnost vpiSe enotno maticno
Stevilko ob&ana in podjetnisko mati¢no Stevilko.

3. Vpisite davcno Stevilko nosilca dejavnosti za vpis v FITO-register
oziroma dav¢no Stevilko poslovnega subjekta.

4. Vpiite uradno veljaven naslov kmetijskega gospodarstva
oziroma sedez poslovnega subjekta. Ce kmetijsko gospodarstvo
nima hisne Stevilke, pri naslovu vpisite le ob¢ino in naselje.

5. Vpisite popolno Stevilko telefona, na katerem je dosegljiv nosilec
dejavnosti za vpis v FITO-register oziroma odgovorna oseba
poslovnega subjekta.

6. MoZen je en odgovor

7. Mozen je en odgovor

Ce je kmetijsko gospodarstvo kmetija, vpisujte ime in priimek ter
naslov nosilca dejavnosti za vpis v FITO register, pri tem uporabite
podatke iz uradnih evidenc npr. osebne izkaznice; vpisite EMSO,
daveno Stevilko in telefonsko Stevilko.

Ce je gospodarstvo registrirano kot poslovni subjekt (pravne osebe in
samostojni podjetniki posamezniki) vpiSite uraden naziv in naslov in
prilozite kopijo obvestila o identifikaciji in razvrstitvi po
dejavnosti.

Samostojni podjetniki posamezniki vpisejo vse podatke: EMSO,
davéno in maticno Stevilko.

Ostali poslovni subjekti vpiSejo davéno in mati¢no Stevilko.

lll. Eviden¢na Stevilka odgovorne osebe za zdravstveno varstvo

rastlin

IV. Podatki o odgovorni osebi za zdravstveno varstvo rastlin

8. Odgovorna oseba za zdravstveno varstvo rastlin - kolikor je to
imetnik sam, to oznacite, medtem ko polj od 10 do 12 ni
potrebno izpolniti.

9. Vpiite ime in primek odgovorne osebe za zdravstveno varstvo
rastlin.

K vlogi za vpis v register je potrebno priloZiti dokazila o izobrazbi in

delovnih izkusnjah odgovorne osebe za zdravstveno varstvo rastlin in

sicer kopijo diplome ali spricevala, oziroma kopijo delovne

knjizice, iz katere je razvidna delovna doba in zaposlitve oziroma

potrdilo o statusu kmeta.

Kolikor odgovorna oseba za zdravstveno varstvo rastlin ni imetnik

sam, oznadite poslovni odnos. Ce je odgovorna oseba za

zdravstveno varstvo rastlin v pogodbenem delovnem razmerju,

prilozite kopijo pogodbe, ki mora vsebovati natanéno doloene

obveznosti odgovorne osebe za zdravstveno varstvo rastlin.

10. VpiSite davéno Stevilko odgovorne osebe za zdravstveno varstvo
rastlin.

11, VpiSite uradno veljaven naslov odgovorne osebe za zdravstveno
varstvo rastlin.

12.  VpiSite popolno Stevilko telefona, na katerem je dosegljiva
odgovorna oseba za zdravstveno varstvo rastlin.

Obrazec 2: OSNOVNI PODATKI O MESTU PRIDELAVE

V. Identifikacijski podatki

Prostor za vpis vasega KMG-MID pustite prazen, saj vam bo dodeljen
na podlagi na obrazcu navedenih podatkov in sporo¢en naknadno.

S krizcem oznacite vrsto mesta pridelave oziroma predelave,
skladis¢enja, distribucije ali prodaje.

1. VpiSite naslov mesta pridelave (naselje, ulica, hiSna Stevilka) in
telefonsko Stevilko.

V/ primeru, da opravljate dejavnost pridelave, predelave, skladi$¢enja
ali prodaje na ve¢ loCenih enotah, mora biti za vsako enoto izpolnjen
svoj obrazec 2.

Kolikor mesto ali enota pridelave nima hiSne Stevilke, pri naslovu
vpisite le ob¢ino in naselje.

Kolikor imate mesto ali enoto pridelave v zakupu, vlogi prilozite
kopijo zakupne pogodbe.

2. Povrsina pokritih prostorov, ki je na mestu pridelave namenjena za
rastline, rastlinske proizvode in nadzorovane predmete s Seznama
V.A; vpiSite povrsino pokritega prostora v kvadratnih metrih. Kot pokriti
prostori se Stejejo rastlinjaki, plastenjaki, skladi$¢a, distribucijski centri
in prodajna mesta.

3. Povrina kmetijskih zemljiS¢, ki je na mestu pridelave namenjena
za rastline, rastlinske proizvode in nadzorovane predmete s Seznama
V.A; vpisite povrSino kmetijskih zemljiS¢ v hektarjih in arih.

4. S krizcem oznacite eno ali ve¢ skupin rastlin, rastlinskih proizvodov
ali nadzorovanih predmetov, na katero se nana$a dejavnost.

V1. Odgovorna oseba za zdravstveno varstvo rastlin za to mesto
pridelave

Ce imate samo eno mesto pridelave oziroma je na vsem mestih
pridelave ena odgovorna oseba za zdravstveno varstvo rastlin, to
oznacite s krizcem. Kolikor imate ve¢ mest pridelave, na njih pa drugo
odgovorno osebo, kot je navedena v tocki IV, navedite osebne
podatke zanjo.

V/piSite datum izpolnjevanja obrazca.

S podpisom imetnik jamci za tocnost podatkov.

Ce imate Se eno ali ve¢ enot pridelave oziroma Se eno ali vec¢
mest pridelave, za vsako enot ali mesto pridelave izpolnite svoj
obrazec 2 in napiSite njegovo zaporedno Stevilko (kopirajte
obrazec 2).

Obrazec 3: IZJAVA IMETNIKA

I. Identifikacijski Stevilki

V/ prvi rubriki obrazca je prostor za vpis vasega registrske Stevilke in
Stevilka(e) KMG-MID, ki vam bodo dodeljene na podlagi na obrazcu 1
in 2 navedenih podatkov in sporogeni naknadno, zato ob prvem vpisu
v FITO-register pustite to rubriko prazno.

Il. 1zjava imetnika, ki je zavezanec za vpis v register

Besedilo izjave izhaja iz obveznosti, dolo¢enih z zakonom o
zdravstvenem varstvu rastlin. IzpiSite ime in priimek s tiskanimi érkami,
napiSite datum in se podpisite.

Izpolnjen obrazec kopirajte in kopijo shranite doma!

Originalni izpolnjen obrazec posljite na naslov:
Ministrstvo za kmetijstvo, gozdarstvo in prehrano
Fitosanitarna uprava Republike Slovenije
Einspielerjeva 6, 1000 Ljubljana



