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РЕПУБЛИКА СРБИЈА               
АГЕНЦИЈА ЗА БЕЗБЕДНОСТ САОБРАЋАЈА   

Београд  

Булевар Михајла Пупина бр. 2  

П Р И Ј А В А 
ЗА ПОЛАГАЊЕ ИСПИТА ПРОВЕРЕ ЗНАЊА ЗА ОБНАВЉАЊЕ ЛИЦЕНЦЕ 

 РЕВИЗОРА БЕЗБЕДНОСТИ САОБРАЋАЈА  ПРОВЕРАВАЧА БЕЗБЕДНОСТИ САОБРАЋАЈА 

Уписати Х у одговарајуће поље 

 

  

Датум издавања лиценце:  Датум издавања лиценце:  

Број лиценце:   Број лиценце:   

1. ЛИЧНИ ПОДАЦИ  

Име, име једног родитеља, презиме:   

ЈМБГ:  

Датум рођења:  

Место рођења, држава:  

2. ПОДАЦИ О ПРЕБИВАЛИШТУ  

Место:  

Улица и кућни број:  
Поштански број:  

Телефон/Моб.:   
Е-mail:  

3. ПОДАЦИ О СТРУЧНИМ УСАВРШАВАЊИМА  

Р. бр. Датум одржавања Правно лице  Р. бр. Датум одржавања Правно лице  

1.   4.   

2.   5.   

3.   6.   

 

За полагање испита провере знања за обнављање лиценце за ревизоре односно провераваче безбедности 

саобраћаја уз попуњени образац пријаве, кандидат је дужан приложити:  

1. Потврду МУП-а да кандидат није правноснажно осуђиван за кривична дела која га чине недостојним за 

обављање послова ревизора и проверавача, а нарочито: тешка дела против безбедности јавног саобраћаја на 

путевима, преваре у осигурању, из група против живота и тела, против полне слободе, против привреде, из 

групе против здравља људи, а у вези са опојним дрогама, противправног саобраћаја, против државних органа 

и против службене дужности, у последњих пет година;  

2. Потврда НАДЛЕЖНОГ СУДА да се против кандидата не води истрага за кривична дела из претходне тачке 

4. односно да није подигнута оптужница за претходно наведена кривична дела; 

3. Доказ о уплати Републичке административне таксе; 

4. Доказ о уплати Накнаде за полагање испита провере знања за обнављање лиценце за ревизора 

безбедности саобраћаја односно Накнаде за полагање испита провере знања за обнављање лиценце за 

проверавача безбедности саобраћаја. 

НАПОМЕНА: Обавезно прочитати упутство за попуњавање пријаве на полеђини овог обрасца. 

                                                                                                           Потпис подносиоца пријаве  

  

* потпис у виду пуног имена и презимена мора бити 

унутар означеног простора у једном реду 

 

У ____________, дана _________, 20___. године     
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УПУТСТВО ЗА ПОДНОШЕЊЕ ПРИЈАВЕ  

  
Образац попунити читко штампаним словима.  

ИНСТРУКЦИЈЕ ЗА УПЛАТУ 

Инструкције за уплату Републичке административне таксе: 

Уплатилац: Име и презиме подносиоца захтева место и адреса пребивалишта 

Сврха уплате: РАТ - Републичка административна такса 

Прималац: РАТ - Републичка административна такса 

Износ: 380,00 РСД 

Рачун примаоца: 840-0000029779845-18 

Број модела: 97 

Позив на број: 59-013 

Инструкције за уплату Накнаде за полагање испита провере знања за обнављање лиценце за РЕВИЗОРА: 

Уплатилац: Име и презиме подносиоца захтева место и адреса пребивалишта 

Сврха уплате: Полагање испита провере знања за обнављање лиценце за ревизора 

Прималац: Агенција за безбедност саобраћаја 

Износ: 15.000,00 РСД 

Рачун примаоца: 840-1068668-71 

Позив на број: 139 

Инструкције за уплату Накнаде за полагање испита провере знања за обнављање лиценце за ПРОВЕРАВАЧА: 

Уплатилац: Име и презиме подносиоца захтева место и адреса пребивалишта 

Сврха уплате: Полагање испита провере знања за обнављање лиценце за проверавача 

Прималац: Агенција за безбедност саобраћаја 

Износ: 15.000,00 РСД 

Рачун примаоца: 840-1068668-71 

Позив на број: 140 

 

Пријављивање кандидата се врши преко: 

Писарнице Агенције за безбедност саобраћаја, ул. Булевар Михајла Пупина бр. 2, 11070 Нови Београд 

(Палата Србија - улаз исток) 

или поштом на адресу: 

АГЕНЦИЈА ЗА БЕЗБЕДНОСТ САОБРАЋАЈА  

Булевар Михајла Пупина 2, Палата Србија, Исток  

11070 Београд  

 

Ближе информације кандидати могу добити путем имејла: rsirsa@abs.gov.rs  
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На основу члана 15. Закона о заштити података о личности ("Сл. гласник РС", број 87/2018) (у даљем 

тексту: Закон), дајем следећу  

ИЗЈАВУ 

о пристанку/сагласности на обраду података о личности 

Ја, име и презиме из место пребивалишта, као лице на које се подаци односе, слободно без икакве 

принуде и условљавања дајем свој пристанак да АГЕНЦИЈА ЗА БЕЗБЕДНОСТ САОБРАЋАЈА, Ул. 

Булевар Михајла Пупина бр. 2, имејл адреса: rsirsa@abs.gov.rs, обрађује моје личне податке.  

Моји лични подаци могу да се употребљавају само у процесу лиценцирања ревизора, односно 

проверавача безбедности саобраћаја у Агенцији за безбедност саобраћаја.  

Упознат/а сам да имам право на опозив пристанка за обраду података о личности и дејства и правних 

последица таквог опозива у складу са Законом, као и да опозив пристанка не утиче на допуштеност 

обраде која је вршена на основу пристанка пре опозива.  

У __________, дана ________, 20__. године  

  

ЛИЦЕ НА КОЈЕ СЕ ПОДАЦИ ОДНОСЕ  

____________________________  

(име и презиме) 

mailto:rsirsa@abs.gov.rs

