REPUBLIKA MINISTRSTVO ZA KMETIJSTVO,
SLOVENIJA GOZDARSTVO IN PREHRANO

Direktorat za varno hrano

Dunajska 58, 1000 Ljubljana, Slovenija
telefon: 01/478 91 26 ali 478 9125
telefaks: 01/478 90 55

REGISTRACIJA OBRATOV PRIMARNIH PROIZVAJALCEYV ZIVIL IN KRME
RASTLINSKEGA IZVORA, REGISTRACIJA OBRATOYV NOSILCEV DEJAVNOSTI
NA PODROCJU KRME, IZJAVA PROIZVAJALCEV KRME

Nosilec kmetijskega gospodarstva:

/priimek in ime oziroma naziv/
Naslov:
KMG-MID:

1) ZAHTEVEK ZA REGISTRACIJO IN EVIDENTIRANJE OBRATOV

Podatki o dejavnosti (Ce se ukvarjate z navedeno dejavnostjo, prekrizajte kvadratek, moznih
je ve¢ odgovorov):

REGISTRACIJA IN EVIDENTIRANJE OBRATOV GLEJ NAVODILA
primarna proizvodnja zivil rastlinskega izvora ] 1
primarna proizvodnja krme rastlinskega izvora [] 2
dejavnosti, a) proizvodnja krmnih mesanic izklju¢no za potrebe
povezane s lastnega kmetijskega gospodarstva, brez uporabe ]
proizvodnjo | dodatkov ali premiksov, z izjemo dodatkov za
krme na siliranje
kmetijskih
gospodarstvih | b) proizvodnja krmnih mesanic izkljuéno za potrebe
lastnega kmetijskega gospodarstva, z uporabo 3
krmnih dodatkov ali premiksov, razen uporabe ]
zootehni¢nih dodatkov
¢) krmljenje Zivali, namenjenih za proizvodnjo ]
hrane, samo s dokupljeno hrano

MAJHNE KOLICINE (EVIDENTIRANJE)

neposredna prodaja majhnih koli¢in Zivil rastlinskega izvora
neposredno kon¢nemu porabniku na lokalnem obmocju

[]

neposredna prodaja majhnih koli¢in krme rastlinskega izvora
kmetijam na lokalnem obmocju

[]
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3) IZJAVA PRIMARNIH PROIZVAJALCEV KRME RASTLINSKEGA IZVORA IN
OBRATOV NOSILCEV DEJAVNOSTI S PODROCJA KRME NA KMETIJSKIH
GOSPODARSTVIH

Izjavljamo, v skladu s tretjim odstavkom 18. ¢lena Uredbe (ES) 183/2005, da obrat primarnih
proizvajalcev krme rastlinskega izvora in obrat nosilcev dejavnosti na podrocju krme na
kmetijskih gospodarstvih izpolnjuje vse pogoje iz Uredbe (ES) 183/2005, za registrirane
dejavnosti na podroc¢ju krme, ki so navedene v to¢ki 1) ZAHTEVEK ZA REGISTRACIJO
IN EVIDENTIRANJE OBRATOV.

Izjavljamo tudi, da bomo Ministrstvo za kmetijstvo, gozdarstvo in prehrano obvescali o
spremembah pri opravljanju dejavnosti.

Navedbe na tem obrazcu potrjujem s svojim podpisom.

V (kraj, datum) Podpis:
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