
ЈКП „КОМУНАЛНЕ СЛУЖБЕ“ ПОЖАРЕВАЦ 

Моше Пијаде 2, 12000 Пожаревац 

zoohigijenapо@outlook.com 

ЗАВЕДЕНИ ПОДАЦИ (Попуњава Комисија) 

Број пријаве: _____________________ 

Датум и време пријема:  

ОБРАЗАЦ ПРИЈАВЕ 

за доделу субвенције за стерилизацију власничког пса или мачке 

1. ПОДАЦИ О ПОДНОСИОЦУ ПРИЈАВЕ (ВЛАСНИКУ) 

• Име и презиме: ______________________________________________________ 

• ЈМБГ: _______________________________________________________________ 

• Број личне карте: ________________________ Издата од: _________________ 

• Адреса пребивалишта: _________________________________________________ 

• Контакт телефон: ____________________________________________________ 

• Е-маил адреса: ______________________________________________________ 

2. ПОДАЦИ О КУЋНОМ ЉУБИМЦУ 

(Напомена: Уколико пријављујете два љубимца, попуните посебан образац за сваког) 

• Врста животиње (заокружити): а) Пас / б) Мачка 

• Пол животиње :Женски (Стерилизација) 

• Име љубимца: _______________________ Раса: ________________________ 

• Старост/Датум рођења: _________________________________________________ 

• Број микрочипа (уколико је чипован): ____________________________________ 

3. ПРАТЕЋА ДОКУМЕНТАЦИЈА КОЈА СЕ ПРИЛАЖЕ УЗ ПРИЈАВУ 

• Очитана лична карта власника (или фотокопија обе стране нечиповане личне карте) 

• Фотокопија/фотографија пасоша за кућног љубимца (странице са подацима о власнику 

и чипу – уколико животиња поседује пасош), уколико животиња није чипована, ова 

процедура ће се извршити у некој од одабраних ветеринарских амбуланти у договору 

са власником кућног љубимца  

 

4. ИЗЈАВА О ТАЧНОСТИ ПОДАТАКА И ОДГОВОРНОСТИ 

Под пуном материјалном и кривичном одговорношћу изјављујем: 

1. Да су сви подаци наведени у овом обрасцу тачни и истинити. 



2. Да имам пребивалиште на територији града Пожаревца/Костолца. 

5. САГЛАСНОСТ ЗА ОБРАДУ ЛИЧНИХ ПОДАТАКА 

Сагласан/а сам да ЈКП „Комуналне службе“ Пожаревац може вршити обраду мојих личних 

података из ове пријаве искључиво у сврху спровођења Јавног послова и реализације 

субвенције, у складу са Законом о заштити података о личности. 

 

У Пожаревцу, 

 

Датум:  

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

Потпис подносиоца пријаве 

 

 

–––––––––––––––––––––––––– 

 


