
Презиме:                                              
Име:                                                      
Име једног родитеља:                         
ЈМБ:                                                      
Адреса:                                                 
                                                              
Контакт телефон:                               

ОДЈЕЉЕЊЕ ЗА ОПШТУ УПРАВУ
ОПШТИНСКА УПРАВА
Н А Ч Е Л Н И К
ОПШТИНА ЛОПАРЕ

ПРЕДМЕТ:Захтјев за овјеру потписа изван службених просторија

Подносим захтјев за излазак на терен овлашћеног службеника ради

овјере потписа изван службених просторија за                                                                 

који живи у                                                                                                                             .

Овјеру потписа изван службених просторија именовани захтијева због

                                                                                                                                               

                                                                                                                                              .
(навести разлог спријечености)

УЗ ЗАХТЈЕВ ПРИЛАЖЕМ:
1.Доказ о спријечености
2.Фотокопију документа на ком треба овјерити потпис

Лопаре,                             . године                                                                                        
                                                                                      Потпис подносиоца захтjeва

                                                             


