
 

II. TEKST ZAHTJEVA

 

   

  

  I. PODACI O PODNOSITELJU ZAHTJEVA

IME I PREZIME / NAZIV TVRTKE: 
MOBITEL / TELEFON: 
E-MAIL: 
OIB: 

   ADRESA I MJESTO STANOVANJA / SJEDIŠTA: 

ZAHTJEV ZA PREKOP POVRŠINE JAVNE NAMJENE
(NERAZVRSTANE CESTE, JAVNO PROMETNE POVRŠINE, JAVNO ZELENE POVRŠINE)

Molim gornji Naslov da mi temeljem  čl. 59. Odluke o  komunalnom redu (  "Službene novine Grada

   
                             

        
                                                                                                                 

 

 

Kastva " broj 9/19 i 5/22 ) izda  odobrenje za prekop površine javne  namjene u  Gradu Kastvu, u

ulici ______________ kod kbr. ____, na katastarskoj čestici br.______________ , u katastarskoj općini

Prekop se izvodi radi:______________________________________________________________.
(izgradnje, rekonstrukcije, izrade priključka zgrade u izgradnji, održavanje infrastrukture, izrade priključaka postojećih zgrada i dr.)

Predviđena dužina i širina prekopa je:__________________________________________________.

Zastor površine na kojoj se izvodi prekop je od:__________________________________________.
(asfalt, beton, kamen, šljunak, zemlja i dr.)

radova :    ___________________________, tel. / mob.__________________.

 

 
               

         
    

     

 

  

adova je:
____________________________,
tel./mob:
___________________.

PRILOZI:
1. Kopija katastarskog plana (novi primjer) sa naznačenom trasom prekopa
2. Suglasnost za prekop izdane od strane vlasnika komunalnih instalacija i vodova ( u odnosu na eventualne instalacije)
3. Prijedlog privremene regulacije prometa ukoliko se zbog izvođenja prekopa mora ograničiti promet
4. Dokaz o naručenom asfaltiranju površine po završenom prekopu
5. Preslika dokumenta kojim se odobrava građenje
6. Pristojba: 9,29 EUR (IBAN: HR8224020061818000003, MODEL: HR68, POZIV NA BROJ: 5703-OIB (uplatitelja))

Potpis podnositelja zahtjeva

(k.o.) ___________  ___     , za vremenski period od ____________ do ___________ 2026. godine.

___________________________
U Kastvu, __________________ 2026. godine

Izvođač radova na prekopu je:_________________________________ a odgovorna osoba izvođača 
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