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1. PODACI O ORGANIZACIJI  

1.1 Naziv organizacije   

1.2 OIB organizacije   

1.3 Kontakt osoba   

1.4 
Ime i prezime osobe ovlaštene za 
zastupanje (temeljem zakona ili 

punomoći)  

 

1.5 
OIB osobe ovlaštene za 
zastupanje  

 

1.6 
Adresa osobe ovlaštene za 

zastupanje1 
 

 

2. LETAČKI POSTUPAK  

2.1 Naziv letačkog postupka 

 

 

 

2.2 Opis 
 

 

 

 
 
 

2.3 
Planirani datum objave letačkog 

postupka 
 

 

3. Dokumentacija koja se prilaže uz ovaj zahtjev  
 
 

 

 

 
 

 

Potpis ovlaštene osobe za zastupanje  

(vlastoručni ili elektronički potpis) 
 

Datum podnošenja zahtjeva  

 

 
1 Popunjava se samo za ovlaštene zastupnike po punomoći. Ako je osoba za zastupanje ovlaštena temeljem 
punomoći, punomoć se mora priložiti.  
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