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	Ред. број
	Питање
	Одговор и број бодова

	1.
	 Корисник услуге на пијаци је:
	

	а)
	је на видном месту истакао пословно име (ако је у питању правно лице или предузетник)
	Да-0         Не-1 

	б)
	продајно место  користи за продају робе дозвољену прописом  у оквиру радног времена пијаце
	Да-0         Не-3

	в)
	на свакој роби истакао малопродајну цену на видном месту
	Да-0         Не-1 



	г)
	извршио контролу мерења на контролној ваги на захтев купца
	Да-0         Не-1 



	д)
	продајно место одржавао у чистом и уредном стању
	Да-0         Не-3 

	ђ)
	платио  накнаду за коришћење пијачног простора по важећем ценовнику
	Да-0         Не-3 

	е)
	чувао производе под хигијенским условима
	Да-0         Не-3 

	ж)
	по напуштању продајног места исто очистио и отпатке сместио  у посуде за смеће
	Да-0         Не-3

	з)
	 непродате производе уклонио са продајног места 
	Да-0         Не- 2


	Напомена:

	Максимални број бодова:                                                                           Утврђени број бодова:


	ТАБЕЛА ЗА УТВРЂИВАЊЕ СТЕПЕНА РИЗИКА

	степен ризика
	распон броја бодова
	обележи утврђени степен ризика по броју бодова

	незнатан
	0 - 2
	

	низак
	3 - 5
	

	средњи
	 5 - 10
	

	висок
	11 - 15
	

	критичан
	16 - 20
	


    НАДЗИРАНИ СУБЈЕКАТ                                           M.П.                                                                ИНСПЕКТОР
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