	НОСИЛАЦ ПОСЛА
	
	

	УГОВОРЕНА ЦЕНА
	
	

	ЗА ФАКТ. ПРИМ.
	
	

	ДАТУМ ФАКТУРЕ
	
	

	БРОЈ ФАКТУРЕ
	
	

	ДАТУМ И НАЧИН ОТП.
	
	


ИМЕ И ПРЕЗИМЕ, ЈМБГ
--------------------------------------------
АДРЕСА
--------------------------------------------
НАЗИВ ФИРМЕ, СЕДИШТЕ
---------------------------------------------
ПИБ
---------------------------------------------
МЗЗСК СУБОТИЦА
ПРЕДМЕТ:
З А Х Т Е В
Молим Вас да утврдите услове за предузимање мера техничке заштите за 
радове на објекту у улици _______________________________________________________

 у  _______________________ ,  ради 
 ( опис радова)_________________________________________________________________

______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________

ПРИЛОЗИ:
1. Копија плана парцеле са назначеном локацијом за коју се траже услови;

2. Власнички лист, односно други правни основ;

3. Извод из Плана (уколико постоји урбанистички план за конкретну локацију или подручје
С поштовањем,
                                                                                                ПОДНОСИЛАЦ ЗАХТЕВА
_________________________________
Контакт телефон:  
