___________________________________

naziv trgovačkog društva / obrta / ime i prezime









OPĆINA SVETI IVAN ŽABNO










Jedinstveni upravni odjel






                                                    
ZAHTJEV ZA KORIŠTENJE JAVNE POVRŠINE 
Naziv trgovačkog društva / obrta / ime i prezime __________________________________________________
Adresa ___________________________________________________________________________________
MB ili JMBG _______________________________________ OIB __________________________________

Mobitel/telefon ____________________________________________________________________________

Lokacija javne površine za koju se podnosi zahtjev ________________________________________________

_________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________

Površina u m2 __________________________ 

Vremenski period: od __________________________________ do __________________________________

Svrha korištenja javne površine _______________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________
Sveti Ivan Žabno, _______________________________________










POTPIS I PEČAT











________________________

Uz zahtjev priložiti:

Upravna pristojba 70 kuna

