
 
______________________________ 
ime in priimek 

______________________________ 
naslov 

______________________________ 
telefon 

 

 

OBČINA BOROVNICA 

Paplerjeva 22 

1353 BOROVNICA 
 

 

 

Vloga za izdajo dovoljenja za prekop posmrtnih ostankov 
Zakon o pokopališki in pogrebni dejavnosti in urejanju pokopališč (Ur. l. SRS, št. 34/84, RS, št. 26/90, 110/02 in 2/04), Pravilnik o 
prevozu, pokopu, izkopu in prekopu posmrtnih ostankov (Ur. l. RS, št. 70/97), 42.čl. Zakona o nalezljivih boleznih (Ur. l. RS, št.  
69/95). 

 

 

Podpisani/a ___________________________________________________________ prosim za 

izdajo dovoljenja za prekop (izkop) posmrtnih ostankov: 

za _____________________________________________ 
                   ime in priimek 

iz pokopališča            ______________________ grob št. ____________________ 

na pokopališče ______________________________ 

 

 

Prekop želim opraviti zaradi ______________________________________________ 

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________. 

 

 

_________________________ _________________________ 
kraj in datum           podpis 
 

 

PRILOGE: 

- izpisek iz matične knjige umrlih 

- soglasje ožjih sorodnikov 

- soglasje upravljavca pokopališča, kjer bo izkop 

- soglasje upravljavca pokopališča, kjer bo pokop 

- potrdilo pristojnega podjetja, da bo izvedlo pokop 
 

Takse prosto po 25. točki 28. člena Zakona o upravnih taksah (ZUT-UPB5, Ur.l. RS, št. 106/10, 
14/15 – ZUUJFO, 84/15 – ZZeIP in 32/16) 

 


