HRVATSKA Ulica grada Vukovara 271/Ill /10 000 Zagreb

KOMORA tel: 01 5508 444 / fax: 01 5508 441
INZENJERA e-mail: elektroinzenjeri@hkie.hr / info@hkie.hr / www.hkie.hr
) ELEKTROTEHNIKE OIB: 31185646618 / IBAN: HR7823600001102094148

IZJAVA ZA POVREMENO ILI PRIVREMENO OBAVLJANJE POSLOVA
U SVOJSTVU ODGOVORNE OSOBE ELEKTROTEHNICKE STRUKE
U REPUBLICI HRVATSKOJ

Broj i datum
Datum zaprimanja: izdavanja

potvrde:
KLASA: KLASA:
URBROJ: URBROJ:

Izjava se odnosi na:

O prvo obavljanje povremeno/privremenih usluga u RH
1 godis$nju obnovu prijave

1. OSOBNI PODACI

IME: PREZIME:

Spol: Broj putovnice ili osobne iskaznice:
Datum rodenija: Mjesto rodenja:

Drzava rodenja: DRZAVLJANSTVO:

STALNO PREBIVALISTE (obvezno)

Ulica i kuéni broj:

Pos&tanski broj: Grad: Drzava:

OSOBNI KONTAKT PODACI (obvezno)
Telefon: Mobitel:

E-mail:

KONTAK PODACI U REPUBLICI HRVATSKOJ (neobavezno)

Ulica i ku¢ni broj:

Postanski broj: Grad: Drzava:

Telefon: Mobitel:

E-mail:

Da li je profesija kojom se bavite uredena (regulirana) u drzavi poslovnog nastana? L1DA [INE

2. REGULIRANA PROFESIJA

Naziv regulirane profesije koju obavljate u drzavi poslovnog nastana:
O projektiranje,

[ struéni nadzora gradenja,

Naziv regulirane profesije koju ¢ete obavljati u Republici Hrvatskoj:

Naziv regulirane profesije za koju trazite provjeru struéne kvalifikacije u Republici Hrvatskoj:

Jeste li u drzavi €lanici EU iz koje dolazite kvalificirani za obavljanje gore navedene uredene profesije odnosno
djelatnosti (zaokruzite)? DA / NE




Je li za obavljanje gore navedene profesije u drzavi ¢lanici EU iz koje dolazite formalno organizirano Skolovanje koje
Vam omoguéava obavljanje te profesije(zaokruzite)? DA / NE

Podaci o projektu na kojem ¢e se raditi, predvideno trajanje obavljanja poslova, podaci o projektantu, nostrifikatoru,
izvodac&u, nadzoru i investitoru:

Datum prve prijave:

GodiSnja obnova prijave (napisati datum): od do

3. OBRAZOVANJE | OSPOSOBLJAVANJE

Naziv obrazovne ustanove (na mati¢nom jeziku):

Adresa obrazovne ustanove:

Naziv zavrSenog studija:

Steceni naziv:

Datum diplomiranja: Broj diplome:
Mjesto diplomiranja: Drzava diplomiranja:
POSLIJEDIPLOMSKI ZNANSTVENI STUPANJ:

Magisterij-podrucje: Godina stjecanja:
Doktorat-podrudje: Godina stjecanja:

DRUGE STRUCNE KVALIFIKACIJE (STRUCNI ISPIT):

Navesti dodatne kvalifikacije i podruéje za koje ste dodatno kvalificirani:

4. PROFESIONALNO ISKUSTVO

Profesionalno iskustvo iz obavljanja predmetne uredene profesije odnosno uredene profesionalne djelatnosti
(navedite datume, radne organizacije, radno mjesto i prilozite odgovarajuée potvrde) — prijevod:

3. KONTAKT PODACI U TVRTKI ZAPOSLENJA (obvezno)

Naziv tvrtke:

Ulica i ku¢ni broj:

PoStanski broj i grad:

Matiéni broj tvrtke

Telefon: Fax: Mobitel:

E-mail:

Naziv radnog mjesta:

Datum zasnivanja radnog odnosa:

Odgovorna osoba tvrtke:




6. PUNOMOC :

potpisom zahtjeva opunomocéujem nize navedenu osobu da moze u moje ime preuzeti kompletnu
dokumentaciju koju Komora izdaje temeljem ovog mog zahtjeva

Ime i prezime opunomocéene osobe:

Broj telefona/GSM (s pozivnim brojem):

E-mail:

ZELIM DA ME O TIJEKU POSTUPKA OBAVJESTAVATE:

Postom:

Faxom:

E-mailom:

Putem opunomocéene osobe:

POTVRDU ZA POVREMENO |LI PRIVREMENO OBAVLJANJE POSLOVA U SVOJSTVU
ODGOVORNE OSOBE ELEKTROTEHNICKE STRUKE U REPUBLICI HRVATSKOJ PREUZET CU

(molim zaokruziti):

1. U Komori
2. Postom (molim upisati to¢nu adresu):

VLASTORUCNIM POTPISOM IZJAVLJUJEM:

1. POD KAZNENOM | MATERIJALNOM ODGOVORNOSCU DA SU GORE NAVEDENI
PODACI ISTINITI KAO | DOSTAVLJENA DOKUMENTACIJA | PRILOZI OVOM ZAHTJEVU;

2. DA SAM DOSTOJAN ZA OBAVLJANJE INZENJERSKIH POSLOVA, ZDRAVSTVENO |
POSLOVNO SPOSOBAN, DA NISAM OSUDEN ZA KAZNENO DJELO PROTIV
REPUBLIKE HRVATSKE, ZA KAZNENO DJELO PROTIV SLUZBENE DUZNOSTI ILI ZA
KAZNENO DJELO POCINJENO IZ KORISTOLJUBLJA KOJE Bl ME CINILO MORALNO
NEDOSTOJNIM ZA OBAVLJANJE INZENJERSKIH POSLOVA PREMA KODEKSU
STRUKOVNE ETIKE;

3. DA SAM SUGLASAN DA SE MOJI OSOBNI PODACI, SUKLADNO ODREDBAMA
ZAKONA O ZASTITI OSOBNIH PODATAKA, MOGU PRIKUPLJATI, OBRABIVATI |
CUVATI KOD HRVATSKE KOMORE INZENJERA ELEKTROTEHNIKE;

4. DA PRIHVACAM OBVEZU OBAVLJANJA POSLOVA U SKLADU S OVLASTIMA
UTVRDENIMA ZAKONOM, AKTIMA KOMORE, POSEBNIM ZAKONIMA | PROPISIMA
DONESENIM NA TEMELJU TIH ZAKONA;

5. DA SAM SUGLASAN SA OBJAVOM MOJIH SLUZBENIH PODATAKA IZ EVIDENCIJE
HRVATSKE KOMORE INZENJERA ELEKTROTEHNIKE;

6. DA SE SLUZIM HRVATSKIM JEZIKOM | LATINICNIM PISMOM ZA POTREBE
OBAVLJANJA PROFESIJE U REPUBLICI HRVATSKOJ, ODNOSNO DA CU KORISTI
USLUGE PREVODENJA NA VLASTITU ODGOVORNOST | TROSAK.

Mijesto i datum: Vlastoru€ni potpis:

Izrazi koji se u ovom Zahtjevu rabe za osobe u muskom rodu su neutralni i odnose se na
muske i Zenske osobe.




PRILOZI (obvezno, u slu€aju prve izjave)

1. Preslika vazeteg osobnog dokumenta osobna ili putovnica

2. Preslika I1zvoda iz mati¢ne knjige vjen€anih ili RjeSenja o odobrenju promjene osobnog imena

ili prezimena (u slu€aju nepodudaranja imena i/ili prezimena u priloZzenoj dokumentaciji),

preslika diplome/svjedodzbe -prijevod

preslika suplementa diplome/svjedodzbe -prijevod

dokaz o ovlastenju za obavljanje regulirane profesije elektrotehniCke struke u drzavi iz koje

dolazite (ne stariji od 6 mjeseci)- prijevod

6. Dokaz o osobnim struénim kompetencijama (Radno iskustvo u struci ste¢eno od zavrSetka
diplomskog sveuciliSnog studija elektrotehnike, odnosno specijalistickog diplomskog stru¢nog
studija elektrotehnike). Dokazuje se kronoloskim popisom i opisom stru¢nih poslova koje je
podnositelj zahtjeva obavljao prvenstveno u radu na stru¢nim zadacima projektiranja ili
nadzora pri izvodenju elektrotehni¢kih radova do dana podnosenja zahtjeva. U kronoloSkom
popisu stru€nih poslova navode se datum pocetka i kraja rada na zadatku, naziv zadatka s
lokacijom, kraci stru€ni opis zadatka te vrsta zadatka (projektiranje ili nadzor). (preslike-
prijevodi),

7. Dokaz o kvalifikacijama i struénom iskustvu u najmanje od jedne godine u zadnjih deset
godine — u slu€aju da u mati¢noj drzavi ugovornici EGP iz koje dolazite nije regulirana
profesija (preslike- prijevod),

8. Dokaz o tri godine struénog iskustva na podrucju drzave ugovornice EEP-a (u slucaju
ste€enog obrazovanja u tre¢im drzavama, a koje su potvrdene od strane te drzave ugovornice
EEP-a) (preslike- prijevodi),

9. lzjava poslodavca o zaposlenju i osiguranju - preslike- prijevod,

10. Potvrda o obveznom osiguranju od profesionalne odgovornosti koje vrijedi za podrucje
Republike Hrvatske i koja glasi na ime podnositelja zahtjeva.

ar®

11. Potvrda o uplati troSkova postupka za prvo obavljanje povremeno/priviemenih usluga u RH:

iznos: 200 eura

primatelj: HRVATSKA KOMORA INZENJERA ELEKTROTEHNIKE, Zagreb,
Ulica grada Vukovara 271

broj ra€una primatelja: HR7823600001102094148

opis plaéanja: ime i prezime (podnositelia zahtjeva) - naknada
povremeno/priviemeno — prvo obavljanje

12. Potvrda o uplati troSkova postupka za godisnju obnovu obavljanja povremeno/priviemenih
usluga u RH:

iznos: 100 eura

primatelj: HRVATSKA KOMORA INZENJERA ELEKTROTEHNIKE, Zagreb,
Ulica grada Vukovara 271

broj ra€una primatelja: HR7823600001102094148

opis plaéanja: ime i prezime (podnositelia zahtjeva) - naknada-
povremeno/priviemeno-obnova

U sluéaju godisSnje obnove dostavljaju se samo prilozi pod tokom 10.i 12.




