
                                        

LIČKO-SENJSKA ŽUPANIJA 

       Upravni odjel za poljoprivredu i 

turizam 
______________________________ 

 

 

ZAHTJEV RJEŠENJE O LICENCIJI ZA OBAVLJANJE DJELATNOSTI  

PRUŽANJA KOLODVORSKIH USLUGA NA AUTOBUSNIM KOLODVORIMA  

 

(označiti oznakom X u  ): 

 Izdavanje licencije za kolodvorske usluge 

 Odjava licencije  

 Promjena podataka u licenciji  
 

 

I. PODACI O PODNOSITELJU ZAHTJEVA: 

__________________________________________________________________________________         

  (tvrtka obrta/trgovačkog društva) 

 

__________________________________________________________________________________ 

  (sjedište obrta/trgovačkog društva) 

 

OIB 

 

__________________________________________________________________________________ 

  (kontakt osoba, kontakt telefon) 

 

__________________________________________________________________________________ 

  (e-mail adresa) 

 

 

Autobusni kolodvor ima : 

 

- Natkrivenih perona _________________ 

 

- Autotaksi stajališta _________________ 

 

- Osvijetljene i zagrijane prostorije za boravak putnika  DA / NE 

 

- Prostor za pohranu prtljage  DA / NE 

 

- Sanitarne prostorije  DA / NE 

 

- Prometni ured  DA / NE 

 

- Mjesto za prodaju voznih karata  DA / NE 

 

- Istaknut vozni red  DA / NE 

 

- Prostor prilagođen za pristup invalidnim osobama  DA / NE 
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- Zaposlenu osobu odgovornu za vođenje poslova kolodvora s položenim ispitom o stručnoj  

 

osposobljenosti _________________________________________________________ 
(ime i prezime) 

PODACI O ODGOVORNOJ OSOBI ZA OBAVLJANJE KOLODVORSKE DJELATNOSTI 

 

PREZIME  ___________________________________________________________________  

 

IME            ___________________________________________________________________  

 

MBG           __________________________________________________________________  

 

OIB                       _____________________________________________________________ 

 

Djevojačko prezime  ___________________________________________________________  

 

Prezime i ime oca  _____________________________________________________________  

 

Prezime, ime i djevojačko prezime majke __________________________________________ 

 

Dan, mjesec i godina rođenja   ___________________________________________________  

 

Mjesto rođenja  _______________________________________________________________  

 

Općina rođenja  _______________________________________________________________ 

 

Država rođenja   ______________________________________________________________ 

 

Prebivalište  ________________________________________________________________       

 

Zanimanje         _________________________________________________________ 

 

 

 

Svojim potpisom dajem privolu Ličko-senjskoj županiji za obradu mojih osobnih podataka navedenih 

u ovom zahtjevu u svrhu odlučivanja o zahtjevu i upis podataka u  službene evidencije propisane 

posebnim zakonom. 

 

 

 

  U ___________, _____________________           _____________________________________                                           

                                                                          ( potpis i pečat  ovlaštene  osobe  

         – podnositelja zahtjeva  ) 

 

 

Prilog (označiti oznakom X u  ): 

 Izvadak iz sudskog / obrtnog registra ne stariji od 6 mjeseci, 

 Dokaz o zaposlenju osobe odgovorne za vođenje poslova kolodvora (potvrda HZMO) 

 Uvjerenje o stručnoj osposobljenosti za obavljanje djelatnosti javnoga cestovnog prijevoza,       

stručno je osposobljena osoba koja je položila ispit o stručnoj osposobljenosti za obavljanje       

djelatnosti javnog cestovnog prijevoza. Osobe koje imaju višu ili visoku stručnu spremu       

cestovnog smjera oslobođene su obveze polaganja ispita stručne osposobljenosti 
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 Dokaz o pravu korištenja: 

 - vlasnički list ne stariji od 30 dana 

 - ugovor o zakupu  

 

 Dokaz da se građevina može koristiti uporabna dozvola ili rješenje o izvedenom stanju za     

obavljanje djelatnosti sukladno odredbama Zakona o gradnji 

 upravna pristojba 

iznos:  ___________ eura 

 Broj računa: HR1210010051863000160 

 Model: 64; Poziv na broj: 5002 – 26580 – OIB  

 Opis plaćanja: upravna pristojba 

 
 

    

UPRAVNE PRISTOJBE 

Za izdavanje rješenja za obavljanje djelatnosti  

pružanja kolodvorskih usluga na autobusnim kolodvorima  
     139,36 EUR 

Promjene licencije 0,00 EUR 

Odjava/ ukidanje licencije 0,00 EUR 

 


