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Подаци о носиоцу одобрења за експлоатацију - подносиоцу захтева

	Подносилац захтева:
	     

	Матични број
	     

	ПИБ
	     

	Број пословног рачуна
	     

	Улица
	     

	Место
	     

	Телефон
	     

	Факс
	     

	Е-mail
	     

	Web Site
	     

	Име и презиме одговорног лица  и функција
	     


Подаци о будућем носиоцу одобрења

	Назив предузећа:
	     

	Матични број
	     

	ПИБ
	     

	Број пословног рачуна
	     

	Улица
	     

	Место
	     

	Телефон
	     

	Факс
	     

	Е-mail
	     

	Web Site
	     

	Име и презиме одговорног лица  и функција
	     


Подаци и списак аката који се прилажу уз захтев
	Назив лежишта (локалитета), назив општине
	

	Врста минералне сировине
	

	Број експлоатационог поља
	

	Број и година издавања одобрења за експлоатацију
	     

	Пуномоћје (уколико предузеће има заступника)
	     

	Извештај носиоца одобрења
	

	Доказ измирењу накнаде за коришћење минералних сировина и ресурса са стањем на дан подношења захтева 
	     

	Извештај о инспекцијском надзору
	     

	Доказ о уплати републичке административне таксе у висини одређеној Законом о републичким административним таксама (износ)
	


Подаци и акта од будућег носиоца одобрења
	Пуномоћје (уколико предузеће има заступника)
	     

	Доказ о власништву, тј. службености за простор на којем је планирана изградња рударских објеката и извођење рударских радова за најмање пет година, а за експлоатацију резерви минералних сировине које су од значаја за Републику Србију акт Владе о утврђивању јавног интереса
	     

	Подаци о квалификационој структури запослених
	

	Подаци о техничкој опремљености и оспособљености
	     

	Изјава о прихватању услова преносаса свим правима и обавезама које проистичу из њега
	     

	
	


Примедбе 

	     



        Директор
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