_______________________________

Ime i prezime

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


OIB
________________________________
Adresa prebivališta (Ulica, kućni broj)
________________________________
Mjesto, poštanski broj
________________________________
Telefon/mobitel
               





ZADARSKA ŽUPANIJA
UPRAVNI ODJEL ZA POVJERENE

POSLOVE DRŽAVNE UPRAVE

Odsjek za gospodarstvo, turizam i imovinsko-pravne poslove

Pododsjek za ugostiteljstvo i turizam                       
Predmet: Zahtjev za izdavanje odobrenja za pružanje ugostiteljskih usluga u domaćinstvu 

                – NASTAVAK 
Izjavljujem da:
- u smještajnim objektima na adresi ______________________________________________

nije došlo do bitnih promjena vezanih za objekt koji bi utjecali na prestanak ispunjavanja propisanih uvjeta uređenja i opreme za vrstu i kategoriju objekta utvrđenih rješenjem o odobrenju prethodnom iznajmljivaču

                                                              ____________________________________________

  



                              (ime i prezime ranijeg iznajmljivača)
        - broj i vrsta objekata (soba, apartman, studio apartman, kuća za odmor, kamp), kapacitet, kategorija        

          __________________________________________________________________________

          __________________________________________________________________________

- ukupni kapacitet utvrđen u izdanim rješenjima mom bračnom drugu, srodnicima u ravnoj liniji, članovima obitelji s kojima živim u zajedničkom domaćinstvu i meni ne prelazi maksimum smještajnog kapaciteta određen člankom 36. Zakona o ugostiteljskoj djelatnosti („Narodne Novine“ broj 85/15, 121/16, 99/18, 25/19 i 98/19)

         U Zadru, _________________   
          


___________________________
(potpis)
Uvjeti - Prilog:
1. Preslika osobne iskaznice;

   2. Dokaz o vlasništvu objekta (Vlasnički list);

   3. Preslika rješenja prijašnjeg iznajmljivača; 

   4. Uplata upravne pristojbe (priložiti dokaz o uplati).
UPUTE:
Ad. 1. Dokaz o državljanstvu Republike Hrvatske, države članice Europskog gospodarskog prostora ili Švicarske konfederacije;

Ad. 2. a) dokaz da je osoba bračni drug iznajmljivača (Vjenčani list) i suglasnost vlasnika 

                 b) dokaz da je osoba srodnik u ravnoj liniji iznajmljivača (Rodni list) i suglasnost vlasnika

  c) dokaz da je osoba član obitelji koja živi u zajedničkom domaćinstvu s iznajmljivačem    (preslika osobne iskaznice) i suglasnost vlasnika

   Ad. 4.  Upravnu pristojbu platiti državnim biljezima ili uplatnicom na račun:
               podaci za uplatu upravne pristojbe:          Iznos: 70,00 kn
  
                                                                        IBAN: HR1210010051863000160 

  
                                                                        Korisnik: Državni proračun

  
                                                                        Model: HR64

  
                                                                        Poziv na broj: 5002-33273-OIB 

  
                                                                              Svrha  uplate: Pristojba za rješenje 
Napomena:  Dokazi se prilažu u izvorniku, prijepisu ili preslici. Ako se dokazi prilažu u prijepisu ili preslici potrebno je izvornik dostaviti nadležnom upravnom tijelu na uvid ili iste  ovjeriti  kod javnog bilježnika.
         Adresa Upravnog odjela: Josipa Jurja Strossmayera 20

   23000 Zadar

         Informacije na tel. 023/350-144, 350-145, 350-182   -  IZA 13,00 SATI

