MINISTARSTVO GOSPODARSTVA I ODRŽIVOG RAZVOJA
Radnička cesta 80, HR-10000 Zagreb

ZAHTJEV ZA IZUZEĆE OD ZABRANJENIH RADNJI SA STROGO ZAŠTIĆENIM VRSTAMA
A. PODACI O PODNOSITELJU ZAHTJEVA

	1.
	Ime fizičke osobe ili pravne osobe:
	     

	2.
	Adresa prebivališta/sjedišta:
	     

	3.
	OIB:
	     

	4.
	Kontakt telefon/mob:
	     

	5.
	Kontakt e-pošta:
	     

	6.
	Kontakt telefaks:
	     


B. CILJANE STROGO ZAŠTIĆENE VRSTE ILI SKUPINE (Znanstveno i hrvatsko ime)
	     


Planirani/maksimalni broj utjecanih jedinki (Osim u slučaju korištenja neselektivnih metoda hvatanja, gdje nije moguće predvidjeti broj utjecanih jedinki, uz obrazloženje):
	     


C. POSTUPANJE

a) Razlog za izuzeće/provođenje radnji (Navesti nužnost i opravdanost njihovog provođenja te nepostojanje drugih pogodnih mogućnosti):
	     


b)  Geografsko područje na kojem se radnje provode

	     


c)  Vremensko razdoblje provođenja radnji
	     


d)  Radnje/aktivnosti za koje se traži dopuštenje (Označiti aktivnosti dvostrukim klikom na  pripadajuću kućicu te odabirom opcije „Označeno“ odnosno „Checked“):
	 FORMCHECKBOX 

	Namjerno branje, sakupljanje, sječa, iskopavanje ili uništavanje samoniklih biljaka, gljiva, lišajeva i algi te njihovih dijelova iz prirode

	 FORMCHECKBOX 

	Namjerno hvatanje

	 FORMCHECKBOX 

	Namjerno uzimanje iz prirode

	 FORMCHECKBOX 

	Namjerno ubijanje u prirodi

	 FORMCHECKBOX 

	Namjerno uznemiravanje

	 FORMCHECKBOX 

	Namjerno uništavanje ili uzimanje jaja iz prirode

	 FORMCHECKBOX 

	Oštećivanje ili uništavanje područja razmnožavanja ili odmaranja

	 FORMCHECKBOX 

	Držanje u zatočeništvu

	 FORMCHECKBOX 

	Premještanje jedinki

	 FORMCHECKBOX 

	Premještanje gnijezda

	 FORMCHECKBOX 

	Drugo (Navesti):

     


e)  Metode (Označiti metode dvostrukim klikom na pripadajuću kućicu te odabirom opcije „Označeno“ odnosno „Checked“):
	 FORMCHECKBOX 

	Vatreno oružje

	 FORMCHECKBOX 

	Lovke/stupice

	 FORMCHECKBOX 

	Lov omčom

	 FORMCHECKBOX 

	Živolovke

	 FORMCHECKBOX 

	Mrtvolovke

	 FORMCHECKBOX 

	Klopke u obliku boca i lovne posude

	 FORMCHECKBOX 

	Hvatanje elektroagregatima

	 FORMCHECKBOX 

	Vabljenje zvukom (reprodukcija snimljenih glasanja)

	 FORMCHECKBOX 

	Uzimanje uzoraka dijelova životinja, biljaka, gljiva, lišajeva, algi

	 FORMCHECKBOX 

	Praćenje i označavanje (postavljanje odašiljača, oznaka, prstena i sl.)

	 FORMCHECKBOX 

	Mreže

	 FORMCHECKBOX 

	Ručno

	 FORMCHECKBOX 

	Ručni alati

	 FORMCHECKBOX 

	Premještanje jaja

	 FORMCHECKBOX 

	Promatranje (audio-vizualne metode)

	 FORMCHECKBOX 

	Fotografiranje

	 FORMCHECKBOX 

	Drugo (Navesti):

      


Opis (Opisati metode, način i učestalost korištenja, navesti reference za navedeno ukoliko je moguće. U slučaju primjene neselektivnih metoda, potrebno je obrazložiti nužnost njihovog korištenja):
	     


D. DODATNI PODACI (ispunjava isključivo podnositelj zahtjeva koji provodi istraživanje)
a) Podaci o istraživanju ili projektu

	1.
	Naziv istraživanja/projekta:
	     

	2.
	Ime i prezime voditelja:
	     

	3.
	Naziv institucije:
	     


b) Voditelj terenskog dijela istraživanja

	1.
	Ime i prezime:
	     

	2.
	Institucija:
	     

	3.
	Adresa:
	     

	4.
	Kontakt telefon:
	     

	5.
	Kontakt e-pošta:
	     

	6.
	Kontakt telefaks:
	     


c) Sudionici istraživanja
	     


	U
	     
	dana      


	MP
	     

	Pečat ustanove
	Ime i prezime te potpis 
podnositelja zahtjeva




