                                  П Р И Ј А В А

              
                                   ОПШТИНА ИВАЊИЦА

                  ВЕНИЈАМИНА МАРИНКОВИЋА Бр.1, 32250 ИВАЊИЦА       

	Број пријаве
	





                                                           (Овај број одређује комисија и служи за евидентирање пријаве)


ПРИЈАВА НА КОНКУРС „ЖЕНА И МАТИЦА- ЛИДЕРИ ДРУШТВА“


	ОСНОВНИ ПОДАЦИ


	Име и презиме подносиоца пријаве
	


	Адреса подносиоца пријаве 
	


	Број телефона подносиоца пријаве     ( мобилни и фиксни)
	

	Јединствени матични број грађана
	


	Број пољопривредног газдинства
	


	Број чланова домаћинства
	


	Наведите разлоге и мотиве конкурисања:
( извор зараде, хоби, итд...)















	Ако је Ваш одговор потврдан заокружите које од наведених услова испуњавате за смештај кошница. („Правилиник о условима и начину гајења пчела“, члан 5. („Sl.glasnik RS“, br. 73/2010))



Да ли је терен (ЗЕМЉИШТЕ) где планирате да сместите кошнице удаљен:


1. 500 метара од произвођачких и прерађивачких погона, који врше прераду пољопривредних производа, односно 100 метара од осталих погона,

2. 20 метара од објеката за боравак људи или гајење животиња,

3. 100 метара од предшколске или школске установе, интерната, игралишта и других спортских терена за децу и одрасле,

4. 15 метара од категорисаног пута, односно најмање пет метара ако између пчелињака и категорисаног пута постоји препрека висине 2,20 метра (зид, објекат, густо засађена стабла, жива ограда, ограда без отвора и друго),

5. 500 метара од суседног пчелињака који има најмање 21 кошницу или 200 метара од суседног пчелињака који има до 20 кошница, а који се налазе ван насељеног места,

6. 500 метара од суседног пчелињака који има најмање 21 кошницу или 200 метара од суседног пчелињака који има до 20 кошница, а који се налазе ван насељеног места,

7. 300 метара, као и бочно 150 метара од суседног пчелињака у правцу излета пчела, на паши ратарских, воћарских и индустријских медоносних култура, који се налази ван насељеног места,

8. 50 метара од првог суседног пчелињака, који се налази у насељеном месту;






(Ова изјава је подложна провери тачности података у виду тражења додатне документације и изласка на терен)


	Заокружите доле наведену укупну висину износа заједничких прихода свих чланова домаћинства на месечном нивоу: 

1. до 10.000 динара,
2. од 10.000 до 20.000 динара,
3. од 20.000 до 30.000 динара,
4. преко  30.000 динара.



	(Ова изјава је подложна провери тачности података у виду тражења додатне документације)

	Наведите висину примања по члану домаћинства: 









	(Ова изјава је подложна провери тачности података у виду тражења додатне документације)

	Уколико припадате некој од наведених категорија рањивих и маргинализованих група, заокружите.

1. Самохрана мајка
2. Лица са ивалидитетом
3. Избегла лица
4. Лице проглашено технолошким вишком
5. Роми
6. Остало (наведите којој групи припадате):

--------------------------------------------------------------------------------------------
--------------------------------------------------------------------------------------------
--------------------------------------------------------------------------------------------
--------------------------------------------------------------------------------------------


	Ова изјава је подложна провери тачности података у виду тражења додатне документације)




ДАТУМ И МЕСТО                                                          ПОТПИС ПОДНОСИОЦА ПРИЈАВЕ
                                                                      
             --------------------------------                                                  ----------------------------------------------------                 
 
