
Prilog 3 

Odobrenje za korišćenje carinskog postupka 

s ekonomskim dejstvom 
1. Nosilac odobrenja 

 

Broj odobrenja 

 

Organ koji je doneo odobrenje 

1a. Odobrenje je doneto na osnovu vašeg zahteva 

 Broj:                                      , datum:  

2. Carinski postupak 

 

3. Vrsta odobrenja 4. Dodatni obrazac 

       DA              NE 

5. Mesto i način vođenja knjigovodstva/evidencije 

6. Period važenja odobrenja  
a   b  
7. Roba koja se stavlja u carinski postupak: 

Tarifna oznaka Opis robe Količina J.M. Vrednost Valuta 

      

8. Dobijeni ili obrađeni proizvodi: 

Tarifna oznaka Opis robe Normativ 

   

9. Podaci o planiranim aktivnostima: 

10. Ekonomski uslovi: 

11. Carinski organ(i) 

a. početka postupka: 
b. završetka postupka:        

v. nadzorni: 

12. Identifikacija 13. Rok za završetak postupka 

(u mesecima) 

14. Pojednostavljeni 

postupci 

15. Premeštanje robe 

a  b  

16. Dodatne informacije (npr. podaci o garanciji) 

 

17. 

                                                                                                                            Potpis .......................................                                                                                                                    

  Datum............................................                                                                       Ime ........................................ 

                                                                                  M.P. 

Napomena: 

Izgled obrasca nije obavezujući. Međutim, redni brojevi i odgovarajući tekst su obavezni. 



Odobrenje za rad carinskog skladišta 

 Dodatni obrazac 
 

 

 

Broj odobrenja: 

 

18. Tip skladišta Identifikacioni broj skladišta 

19. Prostori za skladištenje (tip E) 

20. Rok za podnošenje popisa robe na zalihama 

21. Stopa(udeo) gubitka/kalo 

22. Smeštaj robe koja nije u postupku carinskog skladištenja 

Tarifna oznaka Opis robe Kategorija/carinski postupak 

   

23. Uobičajeni oblici postupanja s robom  

24. Privremeno premeštanje robe (svrha): 

 

25. Dodatne informacije 

26. 

 

                                                                                                           Potpis ................................................ 

 

      Datum ......................................                                                        Ime ................................................ 

 

                                                                            MP 

 

 
 

 

 
 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 



Odobrenje za korišćenje postupka aktivnog oplemenjivanja  

Dodatni obrazac 

 

 

 

Broj odobrenja 

18. Ekvivalentna roba 

Tarifna oznaka Opis robe 

  

19. Prethodni izvoz  

            DA               NE                   

20. Stavljanje u slobodan promet bez carinske deklaracije 

           DA               NE                   

21. Dodatne informacije 

22. 

 

                                                                                                           Potpis ................................................ 

 

      Datum ......................................                                                        Ime ................................................ 

 

                                                                            MP 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 



Odobrenje za korišćenje postupka pasivnog oplemenjivanja  

Dodatni obrazac 

 

 

 

Broj odobrenja 

18. Sistem zamene: 

                       bez prethodnog izvoza 

                       s prethodnim izvozom                            

19. Proizvodi za zamenu 

Tarifna oznaka Opis robe 

  

  

20. Upotreba čl. 174. st. 2. Carinskog zakona: 

        DA              NE                   

21. Upotreba čl. 359. st. 3. Uredbe 

           DA               NE                   

22. Dodatne informacije 

23. 

 

                                                                                                           Potpis ................................................ 

 

      Datum ......................................                                                        Ime ................................................ 

 

                                                                            MP 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 


