PRIJAVA POLIOPRIVREDNOM REDARU

OPCINA:

KLASA:

IME | PREZIME PRUAVITELIA:

KONTAKT/ BROJ PRIJAVITELJA:

BROJ CESTICE KOJA SE PRIJAVUUJE:

VLASNIK/POSJEDNIK CESTICE:

PREDIO U KOJEM SE NALAZI

PRIJAVUENA CESTICA:

OSNOVA PO KOJOJ SE PRIJAVUUIE

CESTICA ( ODLUKA ):

NAPOMENA:

MJESTO | DATUM M.P.

POTPIS OVLASTENE OSOBE



