
 

 

 

 

____________________________ 
(IME I PREZIME) 

____________________________ 
(ADRESA) 

____________________________ 
(OIB) 

____________________________ 
(BROJ TELEFONA) 

        Komunalno Stari Grad d.o.o. 

Trg Ploča 7 

21460 Stari Grad 

 

 

ZAHTJEV 

ZA ZAKUP JAVNE POVRŠINE –PARKIRALIŠNO MJESTO 

 

 

Molim Naslov da mi odobri zahtjev za zakup parkirališnog mjesta na području Grada Staroga 

Grada, na adresi _________________________________________________ 

___________________________________________________________________________ 

(pobliže odrediti lokaciju).  

 

Molim da mi se u zakup odobri sljedeći broj parkirnih mjesta _____. 

 

U ____________________, ______________________ 

    (mjesto)   (datum) 

 

(potpis podnositelja) 

 

 

 

 

Prilozi: 

• dokaz o prebivalištu (osobna iskaznica ili uvjerenje o prebivalištu) 

• preslika prometne dozvole/izjavu o pravu korištenja na svoje ime 

• Zemljišnoknjižni izvadak za nekretninu (objekt) za koju se traži parkirno mjesto ili drugi 

valjani dokument kojim se dokazuje vlasništvo nad nekretninom na području Grada 

Staroga Grada 


