
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
PREDMET: Zahtjev za izdavanje odobrenja za ulazak i kretanje teretnih motornih vozila u ulice  

za koje je uvedena zabrana saobraćaja za teretna motorna vozila u Gradu Gračanica 
         za period od ____/____/________ do ____/____/________ 
______________________________________________________________________________________________ 
 
 
Molim Naslov da mi izda odobrenje za sljedeća teretna motorna vozila: 

marka:                                                                 , najveća dopuštena masa                     kg, reg.ozn.:                                  

marka:                                                                  , najveća dopuštena masa                kg, reg.ozn.:                                   

marka:                                                                  , najveća dopuštena masa                kg, reg.ozn.:                                   

marka:                                                                  , najveća dopuštena masa                kg, reg.ozn.:                                   

marka:                                                                  , najveća dopuštena masa                kg, reg.ozn.:                                   

marka:                                                                  , najveća dopuštena masa                kg, reg.ozn.:                                   

marka:                                                                  , najveća dopuštena masa                kg, reg.ozn.:                                   

Predmetno odobrenje neophodno mi je radi: 

_________________________________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________________________________ 

Uz zahtjev prilažem: 
1. Fotokopija važeće potvrde o registraciji teretnog motornog vozila za koje se traži odobrenje, 
2. Dokaz o uplati naknade za sva teretna motorna vozila navedena u zahtjevu (uplata se može izvršiti kod neke od poslovnih 

banaka, na depozitni račun: budžet Grada Gračanica, broj računa 1323002027053625, vrsta prihoda 722-449, šifra općine 035, 
budžetska organizacija 0000000. 
Odobrenje se izdaje na perid vremena ne duži od godinu dana, a naknada po vozilu iznosi: 
‒ vozila najveće dopuštene mase od 7.501 kg do 10.000 kg............... 30,00 KM mjesečno 
‒ vozila najveće dopuštene mase od 10.001 kg do 12.000 kg............. 40,00 KM mjesečno 
‒ vozila najveće dopuštene mase od 12.001 kg do 18.000 kg............. 50,00 KM mjesečno 
‒ vozila najveće dopuštene mase preko 18.000 kg.............................. 60,00 KM mjesečno 

3. Dokaz o uplati administrativne takse za izdavanje rješenja 15,00 KM. 
 
Rok za rješavanje urednog predmeta (sa potpunom dokumentacijom i plaćenim taksama/naknadama): 3 radna dana 
 
 
U Gračanici, __________________ godine  
 

GRAD GRAČANICA 

Primljeno:  

Org.jedinica Klas.oznaka Redni broj Godina 

    

___________________________________________ 
Prezime, ime oca i ime (fizičko lice) ili Naziv firme (pravno lice) 

___________________________________________ 
Adresa (ulica i broj) 

___________________________________________ 
Mjesto, poštanski broj 

___________________________________________ 
Kontakt telefon 

___________________________________________ 
JMBG 

___________________________________________ 
Broj lične-osobne karte 

 
SLUŽBA ZA PROSTORNO UREĐENJE, 

GEODETSKE I IMOVINSKO PRAVNE 
POSLOVE 

Podnosilac zahtjeva 
 
 

 


