MINISTRSTVO ZA NARAVNE VIRE IN PROSTOR
Dunajska 48
1000 LJUBLJANA
gp.mnvp@gov.si


VLOGA ZA PRIDOBITEV DOVOLJENJA ZA RAZISKAVE, OHRANJANJE EX SITU, ZNANSTVENO PROIZVODNJO IN POZNEJŠO UPORABO V ZDRAVSTVENE NAMENE INVAZIVNIH TUJERODNIH VRST, KI ZADEVAJO UNIJO


1. PODATKI O VLAGATELJU
Naziv organizacije:__________________________________________________________

Naslov sedeža:_____________________________________________________________

pošta:__________________________________ poštna št.: ________________________

ime in priimek odgovorne osebe:_____________________________________________

kontaktna oseba: __________________________________________________________

telefon*:__________________e-naslov*:_______________________________________

*- podatek ni obvezen

2. NAMEN IN VRSTA DEJAVNOSTI
☐ znanstvene raziskave
☐ ohranjanje ex situ
☐ znanstvena proizvodnja in poznejša uporaba v zdravstvene namene**
Podroben opis namena, trajanja in ciljev projekta: 
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________

**Utemeljitev uporabe invazivne tujerodne vrste:
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________

3. PODATKI O VRSTI
Navedite podatke o invazivni tujerodni vrsti, za katero želite pridobiti dovoljenje:
vrsta (znanstveno ime in kjer je to primerno slovensko ime):
______________________________________________
količina osebkov ali propagul:
______________________________________________
izvor osebkov (gojeni/vzeti iz narave):
______________________________________________
država porekla:
______________________________________________
Opišite metode označevanja oziroma identifikacije osebkov živalskih invazivnih tujerodnih vrst:
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________


4. LOKACIJA, OPIS OBJEKTOV IN TEHNIČNIH UKREPOV ZA PREPREČEVANJE POBEGA ALI ŠIRJENJA

lokacija objektov, kjer bo dejavnost potekala (naslov, katastrska številka, parcela):
naslov:______________________________________________________________________
številka parcele: __________________  katastrska občina: _________________________
številka katastrske občine: _________________ občina: ___________________________

opis objektov, kjer bo dejavnost potekala:
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________

Tehnični ukrepi za preprečevanje pobega ali širjenja (vključno z identificiranimi tveganji za pobeg ali širjenje osebkov, uvedenimi preventivnimi ukrepi za zmanjšanje tveganja za pobeg ali širjenje osebkov, preprečevanjem dostopa nepooblaščenih oseb ter opisom sistema stalnega nadzora):
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________

Protokoli za čiščenje, ravnanje z odpadki in vzdrževanje:
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
Protokoli za premeščanje osebkov, njihovo uničenje ali humano odstranitev:
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
Načrt ukrepov v primeru pobega ali širjenja invazivne tujerodne vrste, vključno z načrtom odstranitve (pobeg, nezgoda).:
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________

5. NAČRT RAVNANJA Z OSEBKI PO ZAKLJUČKU DEJAVNOSTI
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________


6. PRILOGE K VLOGI
☐ Podrobna projektna dokumentacija (npr. načrt prostora z grafičnimi prikazi, …
______________________________________________

☐ Dokazila o odgovorni osebi 
______________________________________________

☐ Drugo: 
______________________________________________



7. UPRAVNA TAKSA
Za vlogo in izdajo odločbe se po tarifnih številkah 1 in 3 taksne tarife Zakona o upravnih taksah (Uradni list RS, št. 106/10 – UPB, 14/15 – ZUUJFO, 84/15-ZZelP-J, 32/16, 30/18-ZKZaš,  189/20-ZFRO in 44/25 – ZDOsk-1B) plača upravna taksa v višini 22,60 EUR. Upravna taksa se lahko plača na podračun javnofinančnih prihodkov z nazivom: Upravne takse – državne in številko računa: 0110 0100 0315 637 z navedbo reference: 11 25607-7111002-35600026.

8.  IZJAVA
Podpisani/a dovoljujem / ne dovoljujem*, da se mi vsa dokumentacija vroča v elektronski obliki na moj elektronski naslov: ____________________________________.
Za namen učinkovitejšega vročanja izdanih upravnih aktov dovoljujem / ne dovoljujem*, da se mi izdani upravni akt posreduje na moj elektronski naslov z SMS potrditvijo na mobilno telefonsko številko: _____________________.
*- ustrezno obkrožiti
Ob tovrstnem vročanju stranka na svojo mobilno številko dobi obvestilo o izdanem upravnem aktu, katerega prejem potrdi na svojem mobilnem telefonu. Izdan upravni akt prejme stranka na svoj elektronski naslov.
__________________________			 ______________________________
kraj in datum 								podpis
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