______________________________________
ime (ime oca) prezime / naziv pravne osobe

______________________________________
adresa

______________________________________
JMBG / MB/OIB
______________________
telefon
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GOSPODARSTVO








ULICA IVANA BANJAVČIĆA 9

PREDMET: Zahtjev za izdavanje prometne suglasnosti
Molim naslov da mi odobri  prometnu suglasnost za:

________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________
Uz zahtjev prilažem:

1. preslika osobne iskaznice ili rješenje o registraciji tvrtke / obrta

2. idejno rješenje
Na podnesak prilijepiti 70,00 kuna upravne pristojbe (biljega).

Karlovac, ________________________                               ________________________________








                    potpis podnositelja

