Obrazac 
      Fitosanitarni dokument o kretanju
	1. Fitosanitarni dokument o kretanju * 
Pravilnik o minimalnim uslovima za obavljanje provjera identiteta i zdravstvenog stanja pošiljke bilja koja se unosi, kada se provjere obavljaju na mjestima koja nijesu mjesta unošenja
	2. FITOSANITARNI DOKUMENT O KRETANJU 

br. ME /Broj mjesta unošenja/godina/redni broj

                   

	3.   Podaci o pošiljci – Pošiljka  sadrži bilje, biljne  proizvode i objekte pod nadzorom  od fitosanitarnog značaja:

     Tarifna oznaka: ....................................................................................................................................................

     Broj(evi) fitosertifikata:.........................................................................................................................................

     Zemlja izdavanja: .................................................................................................................................................

     Datum izdavanja: .................................................................................................................................................

     Karakteristične oznake, broj i opis pakovanja, količina (težina/jedinice): ........................................................

     ..............................................................................................................................................................................

     Broj(evi)  potrebne carinske dokumentacije:    ...................................................................................................

	4.   Jedinstveni registarski broj uvoznika – Fito broj:...............................................................................................

Ja, dolje potpisani uvoznik, molim da nadležni fitosanitarni inspektor obavi provjeru identiteta i zdravstvenog stanja gore navedenog bilja, biljnih proizvoda i objekata pod nadzorom na odobrenom mjestu pregleda, i obavezujem se da ću poštovati pravila i postupke koje odredi nadležni organ.

     Datum, ime i potpis uvoznika:.............................................................................................................................

	5.   Mjesto unošenja:
	5.1.   Potpis nadležnog organa mjesta unošenja (datum, službeni pečat i potpis)                      ...............................................................................................................

	6.    Odobreno mjesto/mjesta pregleda:                          □
       Odredište                                                                 □          Krajnje odredište 

         A- ............................................................................         B- (zamjenjuje A)....................................................

         ................................................................................          ..............................................................................        

	Bilje, biljni proizvodi i objekti pod nadzorom premještaju se na gore navedeno odobreno mjesto/mjesta pregleda u skladu sa sporazumom sklopljenim između...........................................................................................

	Pošiljka bilja se ne smije premještati na mjesta koja nisu gore navedena, osim ako nije drugačije službeno odobreno.

	7.   Pregled dokumentacije      
	8 .   Provjera identiteta        
	9 .  Zdravstveni pregled   

	     Mjesto/datum

     .............................................

     Ime:


     .............................................

     Službeni pečat/potpis:


	     Mjesto/datum

     .........................................................

     Ime:


     .........................................................

     Službeni pečat/potpis:
	     Mjesto/datum

     ......................................................

     Ime:


     ......................................................

     Službeni pečat/potpis:

	10. Odluka:

   □   Uvoz dozvoljen            Mjesto/datum:....................................................................................

                                                Ime: ...................................................................................................

                                                Službeni pečat/potpis:

Naznačiti prema potrebi broj biljnog pasoša:

Fitosanitarne mjere

       □ Zabrana uvoza                                                                       □ Uvođenje karantinskog nadzora

       □ Odgovarajuće tretiranje                                                        □ Uništavanje

       □ Premještanje izvan Crne Gore (EU)                                                     

   Napomena:     ...................................................................................................................................................................................


* podaci se upisuju:

· na crnogorskom jeziku, elektronski ili ručno, čitkim velikim štampanim slovima, pri čemu tač. 3, 4 i 6 obrasca 

ispunjava podnosilac zahtjeva i

· na najmanje jednom od službenih jezika Evropske unije kada je Crna Gora mjesto unošenja u Evropsku uniju.
