
ПОДНОСИЛАЦ ЗАХТЈЕВА Е-УПР - ИБ РЕПУБЛИКА СРПСКА   
ГРАД ПРИЈЕДОР 

  ГРАДОНАЧЕЛНИК 
  ГРАДСКА УПРАВА 

             Одјељење за борачко-инвалидску заштиту       

ПРЕЗИМЕ ( ИМЕ РОДИТЕЉА) И ИМЕ /  НАЗИВ: 

ЈМБ / ЈИБ: ПРИЈЕМНИ ШТАМБИЉ 

ГРАДСКА УПРАВА 
ОДЈЕЉЕЊЕ ЗА ОПШТУ УПРАВУ 

ПРИМЉЕНО: 

ОРГ.ЈЕД. БРОЈ ПРИЛОГ ВРИЈЕДНОСТ 

БРОЈ ЛИЧНЕ КАРТЕ ФИЗИЧКОГ   ИЛИ  ОВЛ. ЛИЦА (издата од): 

КОНТАКТ АДРЕСА: 

Е-МАИЛ: 

КОНТАКТ ТЕЛЕФОН: ГП МП 03-7.5.4.  

П Р Е Д М Е Т ЗАХТЈЕВ   ЗА ДОДЈЕЛУ СРЕДСТАВА ИЗГРАДЊЕ НАДГОРБНОГ 
СПОМЕНИКА ПОГИНУЛОМ-УМРЛОМ БОРЦУ 

ОПИС 
ЗАХТЈЕВА: 

Статус: 
� Породица погинулог борца;____________________________ 

Погинули борац сродство:____________________________ 

Погинуо на извршењу борбеног задатка дана________________ 

у мјесту_______________________________________сахрањен: 

у_________________________________________________ 

Дана:________________________године. 

Овим изјаљујем да сам сагласан  да се моји лични подаци користе у 
овом поступку. 

Потребна додатна упуства могу се добити на телефон број - 052-242-371 и 
е- маил обиз@приједорград.орг 

ПОТПИС 
ПОДНОСИОЦА ЗАХТЈЕВА 

Приједор, _____________ године            __________________________ 

Прилог: 
- Рјешење о породичној инвалиднини
- Предрачун (Рачун)  о изградњи надгробног споменика



PODNOSILAC ZAHTJEVA E-UPR - IB REPUBLIKA SRPSKA   
GRAD PRIJEDOR 

  GRADONAČELNIK 
  GRADSKA UPRAVA 

                       Odjeljenje za boračko-invalidsku zaštitu       

PREZIME ( IME RODITELJA) I IME /  NAZIV: 

JMB / JIB:  PRIJEMNI ŠTAMBILJ 

GRADSKA UPRAVA 
ODJELJENJE ZA OPŠTU UPRAVU 

PRIMLJENO: 

ORG.JED. BROJ PRILOG VRIJEDNOST 

BROJ LIČNE KARTE FIZIČKOG   ILI  OVL. LICA (izdata od): 

KONTAKT ADRESA: 

E-MAIL:

KONTAKT TELEFON: GP MP 03-7.5.4.  

P R E D M E T ZAHTJEV   ZA DODJELU SREDSTAVA IZGRADNJE NADGORBNOG 
SPOMENIKA POGINULOM-UMRLOM BORCU 

OPIS 
ZAHTJEVA: 

Status: 
� Porodica poginulog borca;____________________________ 

Poginuli borac srodstvo:____________________________ 

Poginuo na izvršenju borbenog zadatka dana________________ 

u mjestu_______________________________________sahranjen:

u_________________________________________________ 

Dana:________________________godine. 

Ovim izjaljujem da sam saglasan  da se moji lični podaci koriste u ovom 
postupku. 

Potrebna dodatna upustva mogu se dobiti na telefon broj - 052-242-371 i 
e- mail obiz@prijedorgrad.org

POTPIS 
PODNOSIOCA ZAHTJEVA 

Prijedor, _____________ godine             __________________________ 

Prilog: 
- Rješenje o porodičnoj invalidnini
- Predračun (Račun)  o izgradnji nadgrobnog spomenika


	средства за надгробни споменик.pdf
	sredstva za nadgrobni spomenik.pdf

	fill_16: 
	fill_17: 
	fill_18: 
	fill_20: 
	fill_9: 
	fill_14: 
	fill_10: 
	fill_11: 
	fill_12: 
	fill_13: 
	fill_15: 
	fill_1: 
	fill_2: 
	fill_3: 
	fill_4: 
	fill_5: 
	fill_6: 
	fill_7: 
	Check Box1: Off
	EUPR IB: 
	PREZIME  IME RODITELJA I IME  NAZIV: 
	JMB  JIB: 
	fill_19: 
	ODJELJENJE ZA OPŠTU UPRAVU: 
	KONTAKT ADRESA: 
	EMAIL: 
	ORGJED: 
	BROJ: 
	PRILOG: 
	VRIJEDNOST: 
	KONTAKT TELEFON: 
	Porodica poginulog borca: 
	Poginuli borac srodstvo: 
	Poginuo na izvršenju borbenog zadatka dana: 
	u mjestu: 
	u: 
	Dana: 
	Prijedor: 
	Check Box9: Off


