Podnositelj/podnosilac zahtjeva

(ime i prezime ili naziv tvrtke/firme)

(osoba ovlastena za zastupanje)

(adresa - ulica, postanski broj i op¢ina)

(kontakt - telefon/mobitel)

(e:mail adresa)

Obrazac B

Ministarstvo trgovine, turizma i zasStite okolisa
Hercegovacko-neretvanske Zupanije /kantona

Brace Fejica bb, 88 000 Mostar

ZAHTJEV ZA UTVRPIVANJE MINIMALNIH UVJETA 1 UVJETA ZA
KATEGORIZACIJU UGOSTITELJSKOG OBJEKTA ZA SMJESTA] IZ
SKUPINE ,KAMPOVI I DRUGE VRSTE UGOSTITELJSKIH
OBJEKATA ZA SMJESTAJ“

Vrsta ugostiteljskog objekta
(zaokruziti)

a) SOBE ZA IZNAJMLJIVANJE
b) APARTMANI

¢) STUDIO APARTMAN
d) KUCA ZA ODMOR

Naziv ugostiteljskog objekta

Adresa ugostiteljski objekta

Ime, prezime i adresa vlasnika,
odnosno naziv tvrtke/firme i

ime osobe ovlastene za zastupanje

Usluge koje ¢e biti predmet

poslovanja
Prijedlog za kategoriju a) (™)
ugostiteljskog objekta b) (***)

dvije zvjezdice
tri zvjezdice



POTREBNA DOKUMENTACIJA
Za ugostitelja fizicku osobu:

1.

Potvrda iz CIPS-a o prebivalistu.

Za ugostitelja pravnu osobu:

1.
2.
3.
4,

Rjesenje o upisu u sudski registar (ovjerena kopija);

Uvjerenje o poreznoj registraciji (ovjerena kopija);

Obavijest o razvrstavanju pravne osobe prema klasifikaciji djelatnosti (ovjerena kopija);
Potvrda iz CIPS-a o prebivaliStu osobe ovlastene za zastupanje.

Za poslovni prostor:

1.

2.

Dokaz o pravu vlasni$tva, te dokaz da je za poslovni prostor izdana uporabna/upotrebna
dozvola;

Podaci o veli¢ini i opremljenosti ugostiteljskog objekta (broj smjeStajnih jedinica,
povrSine smjeStajnih jedinica i njihova opremljenost, podaci o povrSinama i
opremljenosti ostalih sadrZaja - prijemni hol, recepcija, hodnici, kuhinja, restoran
(blagovaonica), ostave, sanitarni ¢vor za goste, sanitarni ¢vor za zaposleno osoblje).

Za poslovni prostor koji nema uporabnu/upotrebnu dozvolu:

1.

2.

3.

Potvrdu Sluzbe za poslove urbanizma i graditeljstva mjerodavnog/nadleZznog
tijela/organa da je u toku postupak izdavanja uporabne/upotrebne dozvole;

Atest o ispravnosti elektroinstalacija (izdan od subjekta registriranog kod Federalnog
ministarstva energije, rudarstva i industrije prema Pravilniku o utvrdivanju
ispunjavanja uvjeta za obavljanje periodi¢nih pregleda, mjerenja i ispitivanja na
elektroenergetskim postrojenjima, elektricnim uredajima, elektricnim instalacijama i
izdavanju isprava (Registar dostupan na http://www.fmeri.gov.ba);

Elaborat zastite od pozara (izdan od subjekta registriranog kod Federalnog ministarstva
prostornog uredenja za obavljanje stru¢nih poslova zastite od poZara (Registar
dostupan na http://www.fmpu.gov.ba).

Dokaz o uplati Zzupanijske/kantonalne pristojbe/takse
Tarifnibroj 1 3,00 KM
Tarifni broj49 (ovisno o vrsti i kategoriji objekta)

- Zasobe zaiznajmljivanje,apartmanistudioapartman saTRI(***) zvjezdice 350,00KM

- Zasobezaiznajmljivanje,apartmanistudioapartman saDVIJE (**) zvjezdice 300,00 KM
- Zakuéezaodmor saTRI (***) zvjezdice 800,00 KM
- Zakucezaodmor saDVIJE (**) zvjezdice 500,00 KM

Uplatu izvrsiti u Prora¢un/BudZet HNZ/K, broj Ziro ra¢una 3380002200005953, vrsta prihoda
722121, proracunska/budzetska organizacija 3501001, op¢ina 180.

(datum podnosSenja zahtjeva) (potpis podnositelja/podnosioca zahtjeva)


http://www.fmeri.gov.ba/
http://www.fmpu.gov.ba/
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