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Hrvatska agencija za civilno zrakoplovstvo / Croatian Civil Aviation Agency 
 Ulica grada Vukovara 284, 10 000 Zagreb 

Tel.:  +385 1 2369 300; Fax.: +385 1 2369 301 
e-mail: ccaa@ccaa.hr 

 
 

 
OBAVEZNO UPISATI SVE POTREBNE PODATKE U OBRASCU! 
 

PODNOSITELJ ZAHTJEVA OSOBA OVLAŠTENA ZA ZASTUPANJE* (kada je primjenjivo) 

 
 

____________________________________________ 
Stranka 

 
           

OIB 
 

____________________________________________ 
Adresa 

 
____________________________________________ 

Tel / Fax  
 

____________________________________________ 
E-mail 

 
 

____________________________________________ 
Ime i prezime 

 
           

OIB 
 

____________________________________________ 
Adresa 

 
____________________________________________ 

Tel / Fax  
 

____________________________________________ 
E-mail 

 
*Ako je osoba za zastupanje ovlaštena temeljem punomoći,  

punomoć se mora priložiti 

 

 
 
 
 

 
 

ZAHTJEV ZA ODOBRENJE OBNOVE ZRAKOPLOVA 
 

u skladu s Pravilnikom o gradnji, obnovi, održavanju i kontinuiranoj plovidbenosti zrakoplova na koje se ne primjenjuje  
uredba (EU) 2018/1139 kako je izmijenjen i dopunjen, dalje u tekstu „Pravilnik“. 
 

Podaci o ostalim obnoviteljima (ako zahtjev podnosi više obnovitelja) 
Ime i prezime, OIB, adresa, telefon, e-mail 
 
__________________________________________________________________________________________ 

 
__________________________________________________________________________________________ 

 
__________________________________________________________________________________________ 

 
__________________________________________________________________________________________ 

 
__________________________________________________________________________________________ 
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Odobrenje se traži: 
 
 

 Prije početka radova 
 

 Nakon početka radova 
 

        Nakon početka radova, kada je nadzor obnove zrakoplova provodilo inozemno nadležno tijelo 
 
Priloženo uz zahtjev: 
 

 Punomoć osobe za zastupanje, kada je primjenjivo 
 

 Program radova obnove 
 
Ako se zahtjev podnosi nakon početka radova: 
 

 Pisana preporuka zrakoplovnog stručnjaka ili odobrene projektne organizacije, na temelju evaluacije sukladnosti 
izvršenih radova s planovima i/ili izvornim tipom,  

 
 Pisana preporuka kontrolora radova, na temelju evaluacije izvršenih radova obnove, 

 
Ako se zahtjev podnosi nakon početka radova i kada je nadzor obnove zrakoplova provodilo inozemno nadležno tijelo: 
 

 Dokumentacija o nadzoru radova obnove zrakoplova koje je provodilo inozemno nadležno tijelo,  
 

 Pisana preporuka zrakoplovnog stručnjaka ili odobrene projektne organizacije, na temelju evaluacije sukladnosti 
izvršenih radova s planovima i/ili izvornim tipom i dokumentacijom popravaka, 

 
 Pisana preporuka kontrolora radova, na temelju evaluacije izvršenih radova obnove, 

 
 

 
IZJAVA 

Poznajem i razumijem propise i standarde primjenjive na postupak obnove  
te ću temeljem članka 71. odnosno 72. Pravilnika osigurati njihovu primjenu u izvršavanju radova. 

 
Mjesto i datum Obnovitelj 

 
_______________________________________ 

 

 
       

(Ime i prezime) 
 

        
(Potpis) 
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ISPUNITI AKO ZAHTJEV PODNOSI PRAVNA OSOBA  
 

Mjesto i datum: Osoba ovlaštena za zastupanje 
 
        
 

 
       

(Ime i prezime) 
 

        
(Potpis) 

 

 
ISPUNITI AKO ZAHTJEV PODNOSI VIŠE OBNOVITELJA 
 

 
IZJAVA 

Poznajem i razumijem propise i standarde primjenjive na postupak obnove  
te ću temeljem članka 71. odnosno 72. Pravilnika osigurati njihovu primjenu u izvršavanju radova. 

 
Mjesto i datum Obnovitelj 

 
_______________________________________ 

 
       

(Ime i prezime) 
 

        
(Potpis) 

 
 

 
IZJAVA 

Poznajem i razumijem propise i standarde primjenjive na postupak obnove  
te ću temeljem članka 71. odnosno 72. Pravilnika osigurati njihovu primjenu u izvršavanju radova. 

 
Mjesto i datum Obnovitelj 

 
_______________________________________ 

 
       

(Ime i prezime) 
 

        
(Potpis) 

 

  
 

IZJAVA 
Poznajem i razumijem propise i standarde primjenjive na postupak obnove  

te ću temeljem članka 71. odnosno 72. Pravilnika osigurati njihovu primjenu u izvršavanju radova. 
 

Mjesto i datum Obnovitelj 
 

_______________________________________ 
 

       
(Ime i prezime) 

 
        

(Potpis) 
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