
Prijedlog forme zahtjeva, koji rješava naknadne sporne situacije između vlasnika vozila i STP-a, o tome koja 

vrsta pregleda je trebala biti prethodno urađena 

 
Naziv stanice tehničkog pregleda 

 
Adresa  

 
Tel/fax 

 
ZAHTJEV  

za identifikaciju novoproizvedenog vozila/obavljanje tehničkog pregleda vozila 
 
__________________, vlasnik/korisnik vozila ______________________, _______________ 
          (ime i prezime)                                                                                                           (marka)                                           (registarske oznake) 

 

želi obavljanje: 
 identifikacije novoproizvedenog vozila, ili 
 tehničkog pregleda vozila: 

o Pregled o tehničko-eksplotacionim uslovima za vozilo (roza A4 TEU potvrda) 
o Redovni tehnički pregled (za produženje registracije vozila) 
o Preventivni tehnički pregled – nivo BiH (za stiker u MUP-u na 6 mjeseci) 
o Preventivni tehnički pregled – nivo FBiH (žuta A5 potvrda) 
o Vanredni tehnički pregled 

 
__________, ______________               ________________               ________________ 
       (mjesto)                        (datum)                                                    (podnosilac zahtjeva)                                        (stručna osoba STP-a) 
 
 
 

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 

 
Naziv stanice tehničkog pregleda 

 
Adresa  

 
Tel/fax 

 
ZAHTJEV  

za identifikaciju novoproizvedenog vozila/obavljanje tehničkog pregleda vozila 
 
__________________, vlasnik/korisnik vozila ______________________, _______________ 
          (ime i prezime)                                                                                                           (marka)                                               (registarske oznake) 

 

želi obavljanje: 
 identifikacije novoproizvedenog vozila, ili 
 tehničkog pregleda vozila: 

o Pregled o tehničko-eksplotacionim uslovima za vozilo (roza A4 TEU potvrda) 
o Redovni tehnički pregled (za produženje registracije vozila) 
o Preventivni tehnički pregled – nivo BiH (za stiker u MUP-u na 6 mjeseci) 
o Preventivni tehnički pregled – nivo FBiH (žuta A5 potvrda) 
o Vanredni tehnički pregled 

 
__________, ______________               ________________               ________________ 
       (mjesto)                          (datum)                                                   (podnosilac zahtjeva)                                       (stručna osoba STP-a) 
  


