gg Opc¢ina Kakanj OK 04.2.90

shtcthrleds

Podnosilac zahtjeva:

PREZIME

IME

IME RODITELJA

ADRESA
STANOVANJA

KONTAKT TELEFON

SLUZBA ZA OPCU UPRAVU, RADNE | ZAJEDNICKE POSLOVE,
LOKALNU SAMOUPRAVU | MJESNE ZAJEDNICE

PREDMET: ZAHTJEV ZA OVJERU POTPISA VAN ZGRADE OPCINE

Obra¢am Vam se zahtjevom da mi omogucite izlazak ovlastenog sluzbenika na licu mjesta u ulici

broj , dana godine, a radi ovjere potpisa

Uz zahtjev prilazem:
1. Ljekarski nalaz (dokaz o nepokretnosti osobe),
2. Dokumente za ovjeru,
3. Dokaz o uplati administrativne takse KM
Svojim potpisom dajem saglasnost za proslijedivanje li¢nih i ostalih podataka iz ove prijave u cilju provjere njihove

tacnosti i vjerodostojnosti.
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