______________________________________

       (Ime i prezime / naziv podnositelja)

O.I.B. ________________________________
______________________________________

                  (Adresa podnositelja)

______________________________________

_______________________________________
                         (Telefonski broj) 

                                                                                       REPUBLIKA  HRVATSKA

                                                                                       PRIMORSKO  GORANSKA  ŽUPANIJA

                                                                                       GRAD  NOVI  VINODOLSKI

                                                                                       Upravni odjel za komunalni sustav

                                                                                        i prostorno planiranje

                                            ZAHTJEV  ZA  PREKOP  JAVNE  POVRŠINE

Molim Naslov da mi odobri  _______________________________________________________
na lokaciji  _________________________________________________________________________

u svrhu ____________________________________________________________________________
u trajanju ________ dana, ukupne površine ________ m², od toga ________ m² asfalta.
                                                                                                                ___________________________
                                                                                                                          (Potpis podnositelja)
