Одељењу за привреду и финансије Градске управе града Краљева
ПРЕДМЕТ: Захтев за регресирање трошкова
                      вештачког осемењавања уматичених крава и јуница.

        У складу са Програмом подршке за спровођење пољопривредне политике и политике руралног развоја у 2017. години на територији града Краљева, (Службени  лист града Краљева, бр.9/2017), обраћам се са захтевом за регресирање првог вештачког осемењавања крава и јуница које се налазе на газдинству ___________________________________, БПГ_____________________________, ХИД бр.___________________________ у насељеном месту_________________________________ за следећа грла:
I Уматичена грла говеда 
                  ID брoj                                                                             HB број               

1. ____________                                                                  ____________

2. ____________                                                                  ____________

3. ____________                                                                  ____________

4. ____________                                                                  ____________

5. ____________                                                                  ____________

6. ____________                                                                  ____________
II Јунице пред осемењавање које су уписане у регистар телади или поседују потврду о пореклу – педигре
            ID брoj        

1. ____________ 

2. ____________ 

3. ____________ 

4. ____________ 


Изјава одговорног лица

Изјављујем под кривичном и материјалном одговорношћу да су грла за која подносим захтев за коришћење регреса за вештачко осемењавање у  сопственом власништву или у власништву члана мог пољопривредног газдинства ____________________________________.
                                                                                                     ПОДНОСИЛАЦ ЗАХТЕВА

                                                                                             ____________________________________

                                                                          Носилац породичног пољопривредног газдинства
                                                                                            ЈМБГ _______________________________

                                                                                             Тел.________________________________
Место ____________

                                                                                             ____________________________________ Датум  ____________                                                            Правно лице подносилац захтева
                                                                        М.П             ____________________________________
                                                                                                           Потпис одговорног лица
                                                                                             Тел.________________________________

        Уз захтев  је неопходно приложити:
1.  Фотокопија потврде да је пољопривредно газдинство уписано у Регистар пољопривредних газдинстава у 2017. години у активном статусу - оригинал на увид
2. Фотокопија потврде од надлежне ветеринарске службе да је извршена услуга првог вештачког осемењавања грла у периоду од 01.12.2016. године до 30.11.2017. године – оригинал на увид
3. Фотокопија уверења овлашћене одгајивачке организације за период од 01.12.2016. године до 30.11.2017. године, да су грла уматичена или да су јунице уписане у регистар телади или поседују потврду о пореклу – педигре - оригинал на увид 

4. фотокопија картице броја наменског рачуна пољопривредног газдинства или уговора.                                                                                  

