Ured državne uprave u Karlovačkoj županiji Služba za društvene djelatnosti

Vraniczanyeva 4, Karlovac, T./ +385 47 656 195, F./ + 385 47 656 265, e-mail: drustvene.dj-pro@udukz.hr 



podnositelj zahtjeva

adresa  podnositelja

                                                                        URED DRŽAVNE UPRAVE U

                                                                        Karlovačkoj županiji
                                                                        Služba za društvene djelatnosti

Vraniczanyeva 4                                                                        

                                                                        Karlovac
PREDMET: Zahtjev za prethodnu suglasnost za povremeno prikupljanje i pružanje  

                       humanitarne pomoći

Tražimo da nam  na temelju odredbi članka 7.stavak 1. Zakona o humanitarnoj pomoći (''Narodne novine'', broj 128/10),  izdate  prethodnu suglasnost za povremeno prikupljanje i pružanje humanitarne pomoći ​​​​







U prilogu zahtjeva sukladno odredbama članka 7. stavka 4., a u svezi stavka 1. ovog članka Zakona  o humanitarnoj pomoći, dostavljamo potrebne podatke upisane u Obrazac 5.,  te 

- Rješenje o upisu pravne osobe (neprofitne); 

- Preslik osobne iskaznice za odgovornu osobu u pravnoj osobi;

- Preslik kartona o izdvojenom žiro računu;

- Određeni potrebni dokazi- ugovor o najmu prostora, prijevoz i dr.;

- Uvjerenje da se protiv odgovorne osobe u pravnoj osobi ne vodi kazneni postupak (ne starije od tri mjeseca).


                             M.P.      


         /
potpis odgovorne osobe/

Uputa:  Zahtjev s potrebnom dokumentaciju dostaviti Centralnoj pisarnici Ureda državne uprave u

Karlovačkoj županiji (Vraniczanyeva 4, Karlovac)

Obrazac 5.

	1. Opći podatci o podnositelju zahtjeva


	Naziv i sjedište:


	

	Adresa ureda:


	

	Djelatnost:


	

	Odgovorne osobe u pravnoj osobi (imena, prezimena i pozicije):
	

	Osoba za kontakt (ime, prezime i pozicija): 
	

	Telefon i mobitel odgovorne osobe za kontakt:
	

	Fax:
	

	Elektronska adresa osobe za kontakt:
	

	Internetska stranica podnositelja zahtjeva:
	


	Registarski broj neprofitne pravne osobe:
	

	OIB:
	

	Naziv banke i broj žiro-računa:


	

	Naziv banke i broj izdvojenog žiro- računa:


	

	Ukupan proračun/prihod u prethodnoj kalendarskoj godini: 


	


	2. Podaci o povremenom prikupljanju i pružanju humanitarne pomoći   

	Cilj prikupljanja i pružanja humanitarne pomoći:
	

	Plan aktivnosti za prikupljanje i pružanje humanitarne pomoći:
	

	Zemljopisno područje (županija, grad i mjesto) na kojem će se provoditi prikupljanje humanitarne pomoći:
	

	Zemljopisno područje (županija, grad i mjesto) na kojem će se provoditi pružanje humanitarne pomoći:
	

	Način prikupljanja humanitarne pomoći:
	

	Način pružanja humanitarne pomoći:
	


	Očekivano trajanje prikupljanja i pružanja humanitarne pomoći:
	Početak aktivnosti (upisati dan, mjesec i godinu)



	
	Završetak aktivnosti (upisati dan, mjesec i godinu)



	Ciljane skupine:


	

	Planirani broj korisnika:
	· Članovi udruge =



	
	· Šira zajednica   =




	Planirani troškovi:
	· Prijevoz                =                           kn                                                      

	
	· Skladištenje          =                           kn

	
	· Ostalo                   =                           kn                               

	Očekivani prihod:
	· Materijalna dobra   =                           kn    

                                                  

	
	· Financijska dobra    =                          kn




	3. Izjava    


	I Z J A V A

	Izjavljujem da u kalendarskoj godini _________________________________________

                                                       ______________________________________________________________________

                               (naziv i adresa neprofitne pravne osobe)

nije organizirala povremeno prikupljanje i pružanje humanitarne pomoći.

 


	Ime i prezime, te potpis

odgovorne osobe i pečat



	

	


	Mjesto i datum
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