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ББ  АА  РР  АА  ЊЊ  ЕЕ  
за утврдување на правен статус на  бесправни објекти  

кои се линиски инфраструктурни објекти од локално значење  
 
Од ___________________________________________________________________________________________ 

(име и презиме на физичко лице или назив на правно лице) 

__________________________________________________________________ од ________________________ 
(адреса на физичко лице или седиште на правно лице) 

Вид на бесправен објект _________________________________________________________________________ 

За објект кој се наоѓа на _________________________________________________________________________ 
                                  (место и адреса) 
 
на КП бр. ______________ КО ________________________ во _________________________________________ 

             (м.в. или делница со стационажа) 
 

Лице за контакт/полномошник: __________________________________ од ______________тел: _____________ 
(за полномошник - полномошно во прилог) 

Во прилог на барањето се приложуваат следниве документи: 
 Извод од Централен регистар на Република Македонија 
 Доказ за извршени градежни работи или потврда од барателот дека бесправниот објект е изграден пред 
влегувањето во сила на тој закон 

 Геодетски елаборат за утврдување на фактичката состојба на бесправен објект 
 Имотен лист или потврда за решени имотно-правни односи за земјиштето на кое е изграден бесправниот 
објект , издадена од органот на државната управа надлежен за имотноправните работи 

 Уплатница за платени административни такси во износ од 250 денари на жиро сметка на општина 
Аеродром: трезорска сметка - 100000000063095, депонент - Народна банка на РМ, уплатна сметка 840-
175-03182,  приходно конто - 722315 

 
Скопје                                                          Барател/и 
 
__________ 201__  година                                                                      __________________________________ 


