MINISTRSTVO ZA SOLIDARNO PRIHODNOST
Inšpektorat Republike Slovenije za stanovanja
Vožarski pot 12, 1000 Ljubljana, gp.irss@gov.si


ZADEVA: ZAHTEVA ZA PRIDOBITEV PODATKOV IZ EVIDENCE PREKRŠKOVNEGA ORGANA – ZA FIZIČNE OSEBE

Na podlagi 12. člena Pravilnika o evidencah prekrškovnih organov, evidencah pravnomočnih odločb sodišč, skupni evidenci kazenskih točk v cestnem prometu ter skupni informacijski infrastrukturi spodaj podpisani vlagam zahtevo za posredovanje lastnih podatkov iz evidence prekrškovnega organa: Inšpektorat Republike Slovenije za stanovanja

za:

1. IME IN PRIIMEK: 	

2. EMŠO (obvezen podatek): ___________________________________________________________

3. FIZIČNA OSEBA, KI NI VPISANA V CENTRALNEM REGISTRU PREBIVALSTVA (nima EMŠO): DATUM ROJSTVA: 	
NASLOV ZA VROČANJE (ulica in hišna številka, poštna številka in pošta):


4. DRŽAVLJANSTVO: 	

5. NAMEN IN PRAVNA PODLAGA ZA PRIDOBITEV PODATKOV[footnoteRef:1]  [1:  Obrazložitev zahteve in navedba zakonske določbe, iz katere izhaja podlaga za posredovanje podatkov (npr. prekršek v zvezi s plačilom za delo ipd.).] 

Za pridobitev certifikata Zaupanja vreden upravnik potrebujemo potrdilo, da vlagatelj, kot odgovorna oseba pravne osebe v zadnjih 3 letih ni bila z globo pravnomočno kaznovana za prekršek po 7., 8., 11., 14., 22. ali 23. točki prvega odstavka 171. člena Stanovanjskega zakona (Uradni list RS, št. 69/03, 18/04 – ZVKSES, 47/06 – ZEN, 45/08 – ZVEtL, 57/08, 62/10 – ZUPJS, 56/11 – odl. US, 87/11, 40/12 – ZUJF, 14/17 – odl. US, 27/17, 59/19, 189/20 – ZFRO, 90/21, 18/23 – ZDU-1O, 77/23 – odl. US in 61/24; v nadaljevanju: SZ-1)

Želim, da potrdilo pošljete na (ustrezno obkroži):

A) uradni naslov za vročanje ali
B) [bookmark: _Hlk192159792]VARNI elektronski naslov[footnoteRef:2]: ___________________________________________________________ [2:  Varen elektronski predal je elektronski naslov uporabnika v informacijskem sistemu za varno elektronsko vročanje, ki ga upravlja izvajalec storitev varnega elektronskega vročanja (kot npr. VEP, POŠTA®CA ipd.).] 

naslov varnega elektronskega predala (s tiskanimi črkami)


Datum: 			
lastnoročni podpis

