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ЗАХТЕВ ЗА РАЗДВАЈАЊЕ ВОДОВОДНОГ ПРИКЉУЧКА 
o За посебан објекат 
o За део постојећег објекта 
o Намена објекта или дела постојећег објекта (стамбени, пословни) 
 

1. Подаци о постојећем водоводном прикључку:  
Претплатнички број ____________, име и презиме корисника ______________________ 
 
2. Подаци о подносиоцу захтева – инвеститору: 
o Име и презиме (назив предузећа)   
o Место и адреса   
o Телефон за контакт   
o Бр. личне карте   
или матични број  и ПИБ предузећа   
 

3. Подаци о локацији 
o Место   
o Улица и број   
o К.О. (катастарска општина)   
o Број катастарске парцеле   

 
4. Прилог: 

o Копија плана (не старија од шест месеци) 
o Доказ да се објекат – део објекта води на подносиоца захтева 
o Бруто површина објекта – дела постојећег објекта за који се врши раздвајање 
 
 

 
 

Подносилац захтева 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  

Архивирано дана: ________________________ 
 

Захтев предат на обраду дана   

Захтев предат за израду решења дана   

Захтев предат за израду прикључка дана   

Захтев предат за отварање картона н дана   

Правна служба ЈП «Бели Извор» 
 
Захтев примио из техничке службе 
 
Захтев примио из оперативе 
 
Захтев примио из службе наплате 
 


