_____________________________________




         (ime i prezime podnosioca zahtjeva)

_____________________________________


  (adresa)

Datum:_______________________

OPĆINSKI SUD U VISOKOM
PREDMET: Zahtjev za izdavanje uvjerenja da nije izrečena zaštitna mjera zabrane obavljanja samostalne djelatnosti

Ime i prezime_________________________________nadimak_______________________

rođen-a___________________________u__________________od oca_________________

               (dan, mjesec i godina)

i majke________________________________ državljanin_______________ po zanimanju

                 (ime i djevojačko prezime)

_____________________________ stalno nastanjen-a u _________________________ulica

________________________broj__________.

Posjedujem ličnu kartu registarski broj ______________________izdata od ______________

JMBG:________________________________.

Uvjerenje mi je potrebno u svrhu_________________________________________________

U ______________________________godine.

                                                                                                              Čitak potpis 

                                                                                                         podnosioca zahtjeva
                                                                                                   ________________________
Zahtjev za izdavanje uvjerenje da  nije izrečena zabrana obavljanja 


djelatnosti,














