PEMYB/IMKA CPMNCKA

NOAHOCUNAL, 3AXTJEBA |EVNP-ue
FPAL NMPUIEAOP

NPE3VUME ( UME POOUTE/BA) N UME / HA3UB: FTPAOOHAYENHUK
TPAACKA YIMPABA

Ogpjerbetrbe 3a 60payYKoO-UHBANNACKY 3aLUTUTY

MPUJEMHU LUTAMBW/b

IMB / JViB:
rPALCKA YMPABA
BPOJ JIMYHE KAPTE ®M3NYKOT WMAW OBA. NINLIA (U3gaTa oa): O[LIE/BEFSE 3A OMLUTY YNIPABY
MPYMIBEHO:
KOHTAKT AZPECA: OPFJEA, 5POJ nPUIOT BPUJEIHOCT
E-MAWN:
KOHTAKT TEJEGOH: rmmno3-7.1.2.-1
NPEIMET 3AXTJEB 3A ITIPABO HA 3PABCTBEHY 3ALITUTY
OcTtBapuo ca craryc:

| [Topoauiia morunynor 6opia

[] Param BOjHU MHBAIIU]]

[] Bopam

O I{vBunHa )xpTBa para
OTINC [] TMopoaura nusmine %pTBe pata
JAXTIEBA: Monum ja MU ce TpHU3Ha PAaBO HA 3[JPAaBCTBEHY 3aIITUTY Y CKJIAIy ca

’ 3akoHOM 0 ITpaBHMa Oopara ,paTHUX BOJHUX MHBAJIHIA M TOPOIUIIA
NOTUHYIUX Ooparia oq0paMOeHO OTallOMHCKOT para, ¢ 003UPOM Ja UCTO
paBO HE MOTY OCTBEPHUTH I10 IPYTOM OCHOBY.
OBuM u3jajbyjeM J1a caM carjacad Ja ce MOjH JIMYHH MMOJANN KOPHUCTE Y
OBOM TIOCTYIIKY.

[ToTpebHa momaTHa ymycTBa MOTy ce nobutu Ha TenedoH Opoj - 052-242-371 u
€- Maw1 00u3(@NpHjea0prpaI.opr

[MOTIHUC
[MOJJHOCHOLIA 3AXTJEBA
[Tpujenop, TOJIUHE
[Tpunor:
- Komnwmja pjemema o cratycy
- Kommja JIK

- VBjepeme o HezanocieHocTu u3 [lopecke ynpase
- VYBjepeme na HUje ocurypad u3 DoHa 31paBCcTBa
- VYBjepeme 1a HeMa perucTpoBany gjenatnoct u3z AIIM®-a




PODNOSILAC ZAHTJEVA R

PREZIME ( IME RODITELJA) | IME / NAZIV:

REPUBLIKA SRPSKA
GRAD PRIJEDOR
GRADONACELNIK
GRADSKA UPRAVA

# BEC

Odjeljenje za boracko-invalidsku zastitu

PRIJEMNI STAMBILJ

IMB / JIB:
GRADSKA UPRAVA

BROJ LICNE KARTE FIZICKOG ILI OVL. LICA (izdata od): ODJELJENJE ZA OPSTU UPRAVU

PRIMLIJENO:
KONTAKT ADRESA: ORG.JED. BROJ PRILOG VRIJEDNOST
E-MAIL:
KONTAKT TELEFON: GP MP 03-7.1.2.-1
PREDMET ZAHTJEV ZA PRAVO NA ZDRAVSTVENU ZASTITU

Ostvario sa status:

ZAHTJEVA:

Porodica poginulog borca
Ratni vojni invalid

Borac

Civilna Zrtva rata

OOQdoOnd

Porodica civilne Zrtve rata

po drugom osnovu.

postupku.

Molim da mi se prizna pravo na zdravstvenu zastitu u skladu sa Zakonom
o pravima boraca ,ratnih vojnih invalida i porodica poginulih boraca
odbrambeno otadZzbinskog rata, s obzirom da isto pravo ne mogu ostveriti

Ovim izjaljujem da sam saglasan da se moji li¢ni podaci koriste u ovom

Prijedor, godine

Potrebna dodatna upustva mogu se dobiti na telefon broj - 052-242-371 1
e- mail obiz@prijedorgrad.org

POTPIS

PODNOSIOCA ZAHTJEVA

Kopija rjeSenja o statusu

Kopija LK

Uvjerenje o nezaposlenosti iz Poreske uprave
Uvjerenje da nije osiguran iz Fonda zdravstva
Uvjerenje da nema registrovanu djelatnost iz APIF-a
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