	_________________________________________
(naziv nadležnog organa)



	___________________________

(adresa)


	Predmet: ZAHTJEV ZA IZDAVANJE OVLAŠĆENJA ZA TEHNIČKU STANICU ZA HOMOLOGACIJU

	

	PODACI O PODNOSIOCU ZAHTJEVA

	Naziv pravnog lica: 
	

	Adresa stvarnog sjedište pravnog lica:
	

	Registarski broj društva:
	
	

	PIB broj:
	
	

	Katastarska opština:
	
	

	Broj katarske parcele:
	
	

	Telefon:
	
	

	Fax: 
	
	

	e-mail adresa:
	
	


	Diplomirani mašinski inženjer ili diplomirani inženjer saobraćaja (smjer mehanizacija, za mašinsku struku, ili smjer drumski saobraća)

	Ime i prezime:
	

	JMBG broj:
	

	Opština prebivališta:
	


	Kontrolor za tehnički pregled vozila

	Kontrolor 1

	Ime i prezime:
	

	JMBG broj:
	

	Opština prebivališta:
	

	Kontrolor 2

	Ime i prezime:
	

	JMBG broj:
	

	Opština prebivališta:
	

	Kontrolor 3

	Ime i prezime:
	

	JMBG broj:
	

	Opština prebivališta:
	


	1. OPIS POSLOVNOG PROSTORA (Kancelarijski i radionički prostor)

	1.
	

	2.
	


	2. SPISAK OPREME (Oprema za pregled vozila i informaciona opremu)

	1.
	

	2.
	

	3.
	

	5.
	

	6.
	

	7.
	

	8.
	

	9.
	

	10
	

	11
	

	12
	

	13
	

	14
	

	15
	

	16
	

	17
	

	18
	

	19
	

	20
	

	21
	

	22
	

	23
	


	Mjesto i datum:
	
	

	
	
	

	
	
	Pečat, potpis odgovornog lica

	
	
	


