UP/I⁰-340-05/25-02/__
Signirati: ___________________
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Ime i prezime obrtnika ili naziv trgovačkog društva: 

     
Sjedište obrta ili trgovačkog društva:  

      
Kontakt  osoba i telefon: 
BJELOVARSKO-BILOGORSKA ŽUPANIJA
Upravni odjel za gospodarstvo
i poljoprivredu
                                                                              
Z A H T J E V
za  upis/promjenu podataka u Prijavi prijevoza za vlastite potrebe

Molim da mi se, sukladno članku 93. stavkama 3. i 4. Zakona o prijevozu u cestovnom prometu (Narodne novine broj 41/18, 98/19, 30/21, 89/21, 114/22, 136/24) izda rješenje o promjenu podataka u Prijavi prijevoza za vlastite potrebe u  unutarnjem cestovnom prometu.

☐ TERETA 
☐ PUTNIKA  
(označiti traženo) u  unutarnjem cestovnom prometu. 

Broj i vrsta vozila (motornih i priključnih) koje se koriste za obavljanje prijevoza za vlastite potrebe:

     

     

Ime i prezime, OIB vozača:

     

     
                                                                                                                                                                                                                        
Uz zahtjev se prilaže - sukladno odredbama članka 93. stavka 3. i 4. Zakona o prijevozu u cestovnom prometu :
1 ) Potvrda o zaposlenom vozaču za vozila čija najviša dopuštena masa prelazi 3500 kg, a 
     dokazuje isto ugovorom o radu ili prijavom na mirovinsko i zdravstveno osiguranje ili 
     zadnjim isplatnim listićem od plaće ili prijavu – registraciju obrta ili obrtnicu
2 ) Za izdavanje rješenja o upisu promjena u registar prijevoznika se sukladno napomeni uz Tbr. 2. Uredbe o tarifi upravnih pristojbi („Narodne novine“ br. 156/22) ne plaća upravna pristojba.


U Bjelovaru,                                                      ______________________________                                          
                                                        ( potpis i pečat ovlaštene osobe – podnositelja zahtjeva )

    Zahtjev sa potrebnim prilozima može se predati:

Osobno na adresi Bjelovar, dr. Ante Starčevića 8, šalter pisarnice, od ponedjeljka do petka, u vremenu od 7.00 – 15.00 sati ili poštom na adresu Bjelovarsko-bilogorska županija, Upravni odjel za gospodarstvo, obrtništvo, regionalni razvoj i turizam, Bjelovar, dr. Ante Starčevića 8.
	
Kontakt: Soba 104, II kat, telefon 043/278-105, mobitel: 099/599-0556 ili e-mail adresa dario.lovkovic@bbz.hr. 

Važne napomene: 

· Vozilom kojim prijevoznik obavlja prijevoz za vlastite potrebe mora upravljati osoba zaposlena kod prijevoznika – pravne osobe, prijevoznika – fizičke osobe obrtnika ili sama fizička osoba – obrtnik prijevoznik. 
· Dokaz da je osoba koja obavlja prijevoz za vlastite potrebe zaposlena kod prijevoznika – pravne osobe, prijevoznika – fizičke osobe obrtnika ili je sama fizička osoba – obrtnik prijevoznik, prijevoznik tijekom obavljanja prijevoza mora imati u vozilu (ugovor o radu ili prijavu na mirovinsko i zdravstveno osiguranje ili zadnji isplatni listić od plaće ili prijavu – registraciju obrta ili obrtnicu). 
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