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Број     ____________________ 

Датум  ____________________ 

 

На основу члана 4. Уредбе о условима за испоруку природног гаса („Сл. гласник РС“, број 47/06, 3/2010 и 

48/2010) подносим:  

ЗАХТЕВ 

ЗА ИЗДАВАЊЕ  ОДОБРЕЊА ЗА ПРОМЕНУ МАКСИМАЛНО ОДОБРЕНОГ КАПАЦИТЕТА НА МЕСТУ 
ПРИКЉУЧЕЊА ПРИРОДНОГ ГАСА (за правна лица/предузетнике) 

 

 
1. Подаци о власнику објекта (односно носиоцу права коришћења објекта): 

 

Пословно име (назив) _________________________________________, матични број ____________________ 

Адреса  ________________________________, број _______, место ___________________________________  

ПИБ ________________________________, број рачуна _____________________________________________ 

Извод из регистра привредних субјеката (Решење), БД. ________________, од __________________________ 

Законски заступник  ___________________________________________________________________________ 

 

2. Подаци о објекату за који се тражи промена одобреног капацитета:  

 

Адреса  _____________________________, број __________, место ___________________________________ 

Број  објекта на Копији плана  _________________, Копија плана број  _________________________________,  

од _________________ године,  врста објекта    ____________________________________________________ 

 

Промена капацитета се тражи за:  

     - типски - са мерачем Г- ______ на мерач Г-______ 

     - индивидуални - са капацитета од ______ Sm3/h са мерачем Г- ______ дволинијском/једнолинијском МРС 

на капацитет од ________ Sm3/h са мерачем Г- ______ дволинијском/једнолинијском МРС 

- групни - са регулационе станице од ________ Sm3/h за _______________ КМРС на регулациону станицу        

од ________ Sm3/h за _______________ КМРС. 

3. Радни притисак гаса који је потребан на објекту купца  _________________________________________ 

4. Намена потрошње природног гаса: __________________________________________________________ 

5. За објекте са већом потрошњом гаса  од 16m3/h:  

Минимална часовна потрошња ____________ m3/h, минимална дневна потрошња _____________ m3/dan 
максимална часовна потрошња ___ ________ m3/h, максимална дневна потрошња ___________   m3/dan 
Укупна годишња потрошња _______________ m3 



 

 

 

Ознака: С01.04 
Страна 2 од 2 

 

Очекивана 
месечна 

динамика 
m3 

Јануар  Април  Јул  Октобар  

Фебруар  Мај  Август  Новембар  

Март  Јун  Септембар  Децембар  

 
 
6. Техничке карактеристике објекта (уколико је потрошња већа од 16m3/h): 
 
_____________________________________________________________________________________________ 
 
7. Могућност замене гаса другим енергентима (уколико је оитрошња већа од 16m3/h) 
 
Алтернативни енергент  ____________________________________________________________________ 
 
Време потребно за прелазак на алтернативни енергент: __________________________________________ 
 
 
8. Подаци о достављеним документима( доказ да објекат поседује Одобрење за изградњу и Употребну 
дозволу : 
 
а)  Препис листа непокретности (не страији од шест месеци) издаје РГЗ, Служба за катастар, број _________,   

од __________________ 
а1) Одобрење за изградњу број ___________________________________________  од ___________________ 
а2) Одобрење за употребу објекта број _____________________________________  од ___________________ 

б)  Копија катастарског плана, издаје РГЗ, Служба за катастар непокретности број _______________________,    

од___________________ 

 
9. Достављена документација везана за оснивање и делатност предузећа/предузетника: 
 

а) Извод из регистра привредних субјеката                               

б) Потврда о пореском евидентирању (ПИБ)                               

в) Картон депонованих потписа                                               

г) Остала документа:  _________________________________________________________________________ 

ђ) Потврда о уплати административне таксе    
 

Трошкове повећања капацитета на Г- _____ желимо да платимо : у ратама   ,  у целости, одједном   
 
 
*  Сагласан/на сам да моје личне податке ЈП „Срем-гас“ Сремска Митровица обрађује по прописаној 

процедури, а у складу са важећим Законом о заштити података о личнпости. 

 
 
Подносилац Захтева     _________________________________        Број телефона _____________________ 
                                                      (Име и презиме) 
 
 
 
Потпис ____________________________          М.П.                Факс ______________________________ 

 


