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prezime i ime

mjesto-opstina
Ul

JMBG:

1 ZJAVA

Izjavljujem pod materijalnom, moralnom i krivicnom odgovorno$¢u da poslovne
prostorije, uredaji, oprema i sredstva pomoc¢u kojih se obavlja djelatnost u poslovnim

prostorijama koje se nalaze u ul.

(mjesto-opstina)
ispunjavaju uslove u pogledu prostora, opreme, zdravstveno-higijenske uslove, uslove zastite

na radu, zastite i unapredenja Zivotne i radne sredine i druge propisane uslove za obavljanje

zanatske, usluzne i dr.djelatnosti

(navesti preciznu djelatnost)
Takode, izjavljujem da sam potpuno svjestan/sna svih posljedica ukoliko u
inspekcijskom pregledu bude utvrdeno da nisu ispunjeni propisani uslovi za obavljanje

trazene djelatnosti.

U Izjavu dao/la

Datum:




