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	(ime, ime oca, prezime/naziv poduzeća)

	

	(adresa/sjedište: mjesto, ulica, broj)

	

	(kontakt telefon)

	

	(Broj LK/ID broj)



	ZAHTJEV

za
priključak na vodovodnu i kanalizacionu  mrežu




	Namjena objekta: (obilježiti)


	 FORMCHECKBOX 
  Adresa objekta............................................................................................................................................

 FORMCHECKBOX 
  Komunalna saglasnost broj:.....................................................................................................................

	 FORMCHECKBOX 
  Individualni stambeni objekat...................................................................................................................

	 FORMCHECKBOX 
  Individualni stambeno-poslovni objekat (kolektivno stanovanje – poslovanje).................................

	 FORMCHECKBOX 
  Poslovni prostori.........................................................................................................................................

	 FORMCHECKBOX 
  Poslovni – industrijski................................................................................................................................

	 FORMCHECKBOX 
  Ostale namjene  .........................................................................................................................................


Obilježite na kome pismu želite traženi dokument.
	 FORMCHECKBOX 
Latinica
	 FORMCHECKBOX 
Ćirilica


	Uz  zahtjev  prilažem: 


	

	 FORMCHECKBOX 
 Komunalna saglasnost

	 FORMCHECKBOX 
 Odobrenje za građenje

	 FORMCHECKBOX 
 Ugovor o pravu građenja

	 FORMCHECKBOX 
 Dokaz o riješavanju imovinskih odnosa neophodnih za realizaciju priključka 

	 FORMCHECKBOX 
 Drugi dokument organa uprave:


	Datum:
	
	godine
	Podnosilac/Podnositelj zahtjeva:
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