
(Obrazac-1) 
 

       
 

Upravna 
 

pristojba 

   

Naziv prijevoznika:         

      20 kn    

Sjedište odnosno prebivalište:         

 
 

 Ministarstvo pomorstva, prometa i infrastrukture 
Uprava cestovnog i željezničkog prometa 

 10000 ZAGREB, Prisavlje 14 
 
 
 

Z A H T J E V 
za dodjelu kritičnih dozvola za međunarodni prijevoz tereta  

za 2014. godinu 
 
 

1.       
 Naziv prijevozničkog poduzeća ili prezime i ime prijevoznika OIB 

2.       
 Adresa 

3.  
 Br. licencije Zajednice 

4.    
 Telefon Telefax Mobitel 

5.  
e-mail

6.      
 Ime i prezime osobe odgovorne za prijevoz-upravitelj prijevoza  OIB 

 
 

 

7. 
 

Molimo da nam se za 2014. godinu dodijele sljedeće dozvole: 
Br. 

dozvola: 
HR 

kontingent 
za 2014. 

 CEMT dozvola koja vrijedi na teritoriju Republike Austrije, a ne 
vrijedi na teritoriju Republike Italije („austrijski cemt“) 

 96

 CEMT dozvola koja vrijedi na teritoriju Republike Italije, a ne vrijedi 
na teritoriju Republike Austrije („talijanski cemt“) 

 300

 CEMT dozvola koje ne vrijedi na teritoriju Republike Austrije i 
teritoriju Republike Italije („mali cemt“) 

 1104

 Bosanskohercegovačke dozvole za prijevoz tereta za/iz trećih 
zemalja 

 7000

 Bugarske dozvole za prijevoz tereta za/iz trećih zemalja  100



 2
 Grčke dozvole za prijevoz tereta za/iz trećih zemalja  100

 Kazahstanske dozvole za prijevoz tereta u bilaterali i tranzitu  300

 Poljske dozvole za prijevoz tereta za/iz trećih zemalja  500

 Rumunjske dozvole za prijevoz tereta za/iz trećih zemalja  350

 Slovenske dozvole za prijevoz tereta za/iz trećih zemalja  5000

 Ukrajinske dozvole za bilateralni i tranzitni prijevoz za minimalno  
EURO 2 vozila 

 600

 Ukrajinske dozvole za bilateralni i tranzitni prijevoz za EURO 0 
vozila 

 200

 
 

8. Ostvareni godišnji promet u međunarodnom cestovnom prijevozu tereta za 2012. 
godinu, po jednom motornom vozilu iznosi __________________________ kuna. 

 
 
 

9. Uz zahtjev prilažemo: 
 

  Popis zaposlenih vozača (Obrazac – 2) 
  Upravnu pristojbu u iznosu od 20,00 kn 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

   
Datum  Potpis odgovorne osobe 

 


