
 

 
РЕПУБЛИКА СРБИЈА 
ПРЕКРШАЈНИ СУД У ЗРЕЊАНИНУ 
 
Број предмета:  _____________/___ 

 
 

 

ЗАХТЕВ ЗА ПЛАЋАЊЕ НОВЧАНЕ КАЗНЕ НА РАТЕ  
 
 
 
 

ПОДАЦИ О ОКРИВЉЕНОМ 
 

 
ЈМБГ:  

Име и презиме: ______________________________________ 

Адреса: ____________________________________________ 

Место: _____________________________________________ 

Број телефона: ______________________________________ 
 
Број мобилног: ______________________________________ 
 
 

 
Молим Суд да ми одобри плаћање новчане казне на рате прописане пресудом у овом 
предмету. 
Исплата целокупног износа није могућа одједном из следећих разлога: 
 
(Навести разлоге услед којих нисте у могућности да целокупни износ новчане казне платите одједном и 
приложити доказе) 

 
 

 
У Зрењанину, дана: _________ 201__ године 
 
Својеручни потпис: 
 
 
_________________________________ 

             


