
Općina Stari Grad Sarajevo 

  

________________________________________                              
       (Prezime, ime jednog roditelja i ime )                     
        Mob : ________________________ 
___________________________________________  e-mail ________________________ 
                      (Adresa podnosioca ) 
 
 
OPĆINA STARI GRAD SARAJEVO 
Služba za privredu            
 
 
 
PREDMET: ZAHTJEV ZA TRAJNO OBAVLJANJE TAKSI DJELATNOST                    
                   
 
 
Molim da mi se izda odobrenje za trajno rješenje za obavljanje samostalne djelatnosti: 
__________________________________________________________________________________ 
                                                                ( navesti djelatnost)  
 

     
 
Sarajevo, ___________ 20___ godine                                                 
        PODNOSILAC ZAHTJEVA 
 
        _________________________ 
 
 

  
              POTREBNA DOKUMENTACIJA: 
                1. Original odobrenje za rad 
                2. Kopija licence 
                3. Kopija saobraćajne dozvole 
                4. Kopija rješenja Ministarstva saobraćaja Kantona Sarajevo o dodjeli dopunske taksi oznake za 

        obavljanje taksi prijevoza; 
                5. Rješenje o ispunjavanju propisanih tehničko-eksploatacionih uslova za vozilo. 
 
 
 
 

                           
NAPOMENA: Sva kopirana dokumentacija mora biti ovjerena. 
 
Izdavanje rješenja se taksira sa 80,00 KM privredne takse, na osnovu člana 19/2. Zakona o 
administrativnim taksama, (“Službene novine Kantona Sarajevo”, br. 30/01, 22/02, 10/05, 26/08 i 
23/16).     
Zahtjev se taksira sa 8,00 KM administrativne takse.                    
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