
____________________________ 

                   Ime ( ime oca ) prezime 

 

_____________________________ 

                  Adresa i mjesto stanovanja 

 

_____________________________ 

        Telefon 

 
          

              

Ministarstvo za pitanje branitelja/boraca HNŽ/K 
Kralja Petra Krešimira IV. broj 8/A 

 
 

PREDMET : Zahtjev za izdavanje uvjerenja 

 

Obraćam se naslovu zahtjevom da mi izda uvjerenje da __________________ 

_______________________________________________________________ 

_______________________________________________________________ 

 

Osobni podaci : 

__________________________________________________, ime oca________________________ 

                                  (ime i prezime) 

 
JMBG: _______________________________iz________________________________,    imam status 

                                                                                                                      ( Općina ) 

RVI________ %, obitelji poginulog branitelja, razvojačenog branitelja,  komponenta HVO /ABIH 

(podcrtati odgovarajući status) 

Uvjerenje mi je potrebno radi reguliranja ____________________________________ 

______________________________________________________________________ 

 

U Mostaru, ______________godine  

                                                                                                                      Podnositelj zahtjeva                                                                                                                        

                                                                                                                 _______________________ 

 


