
OBRAZAC IZ ČLANKA 124. ZAKONA 

IZVJEŠĆE O NEIZVRŠAVANJU PROBACIJSKE MJERE ILI ALTERNATIVNE SANKCIJE ILI O SVIM OSTALIM SAZNANJIMA 
(a) Podaci o osobi koja se nadzire: 

Prezime: 
Ime (imena): 

Djevojačko prezime, ako je primjenjivo: 

Lažno ime, ako je primjenjivo: 

Spol: 
Državljanstvo: 
Osobni identifikacijski broj ili broj socijalnog osiguranja (ako je dostupan): 

Datum rođenja: 



Mjesto rođenja: 

Adresa: 

Jezik (jezici) koji osoba razumije (ako je poznato): 

 
(b) Podaci o presudi i, po potrebi, probacijskoj odluci, kojom je odobren uvjetni otpust izdržavanja kazne, izrečena uvjetna osuda ili pridržaj izricanja 
kazne ili izrečena alternativna sankcija. 

Presuda je donesena: 
Broj spisa (ako postoji): 

Po potrebi, probacijska odluka je izrečena: 

Broj spisa (ako postoji): 
Sud koji je donio presudu 

Službeni naziv: 

Adresa: 
Po potrebi, tijelo koje je donijelo probacijsku odluku 

Službeni naziv: 

Adresa: 

Potvrda je izdana: 

Tijelo koje je izdalo potvrdu: 

Broj spisa (ako postoji): 
 

(c) Pojedinosti o tijelu odgovornom za nadzor probacijskih mjera ili alternativnih sankcija: 
Službeni naziv tijela: 

Ime osobe s kojom se može stupiti u vezu: 
Položaj (titula/funkcija): 

Adresa: 

Tel.: (pozivni broj države) (pozivni broj): 

Faks: (pozivni broj države) (pozivni broj): 

E-mail adresa: 
 

(d) probacijske mjere ili alternativne sankcije: 
Osoba navedena u (a) ne izvršava sljedeće obveze ili upute: 

☐ obvezu osuđene osobe da obavještava posebno tijelo o svakoj promjeri prebivališta ili radnog mjesta 
☐ zabranu ulaska na određene lokalitete, mjesta ili određena područja u državi izdavanja ili državi izvršenja 

☐ obvezu koja sadrži ograničenja prilikom napuštanja teritorija države izvršenja 

☐ upute koje se odnose na ponašanje, prebivalište, obrazovanje i obuku, slobodne aktivnosti te ograničenja ili načine obavljanja stručnih djelatnosti 
☐ obvezu javljanja u određeno vrijeme posebnom tijelu 

☐ obvezu izbjegavanja kontakata s određenim osobama 

☐ obvezu izbjegavanja kontakata s posebnim predmetima, koje je osoba rabila ili bi ih mogla rabiti s ciljem počinjenja kaznenog djela 

☐ obvezu naknade štete prouzrokovane počinjenjem kaznenog djela te dostavljanja dokaza o izvršenju takve obveze 
☐ obvezu obavljanja rada za opće dobro 

☐ obvezu surađivanja sa službenikom zaduženim za uvjetni otpust ili predstavnikom socijalne službe zadužene za osuđenu osobu 

☐ obvezu terapijskog postupka ili liječenja ovisnosti 

☐ druge mjere 
 

(e) Opis neizvršavanja (mjesto, datum i posebne okolnosti): 

 
(f) Druga saznanja (ako postoje) 

Opis saznanja: 

(g) Pojedinosti o osobi s kojom se treba stupiti u vezu ako treba pribaviti dodatne podatke vezane uz neizvršavanje: 

Prezime: 

Ime (imena): 
Tel.: (pozivni broj države) (pozivni broj grada): 

Faks: (pozivni broj države) (pozivni broj grada): 

E-mail adresa (ako postoji): 
Potpis tijela koje izdaje obrazac i/ili njegova predstavnika, za potvrđivanje točnosti podataka iz obrasca: 

Prezime: 

Položaj (titula/funkcija): 

Datum: 



Službeni pečat (po potrebi): 

 


