Ime (ime jednog roditelja) i prezime:
Naziv pravnog subjekta:

e ) . T BUREAU VERITAS
Mati¢ni / identifikacioni broj: Certification

Adresa stanovanja / sjedista: N207402

Broj telefona, fax-a i mob.:
Adresa za dostavu poste:

OPCINA HADZICI
Sluzba za boracko- invalidsku, socijalnu i zdravstvenu zastitu, izbjegla i raseljena lica -

PREDMET: Zahtjev za jednokratnu nov¢anu pomo¢ u snosenju troskova

lijecenja.-

U skladu sa Odredbama ¢lana 6. Pravilnika o uslovima i postupku za odobravanje jednokratne
novCane pomoc¢i u snoSenju troSkova lijecenja, obrac¢am se zahtjevom za jednokratnu novcanu
pomo¢ za snosenje troskove lijecenja.

Uz zahtjev prilazem slijede¢u dokumentaciju:

1.
2.
3.

oo

Ovjerena kopija licne karte,

Uvjerenje o kretanju od nadleZne policijske stanice,

Medicinsku i drugu dokumentaciju o lijeCenju, (nalaz, misljenje i preporuke ljekara
specijaliste, dokazi o troSkovima lije¢enja ili plac¢enim lijekovima i sl.),

Dokaz o primanjima, (da je na evidenciji BIRO-a za zaposljavanje, uvjerenje da nema
primanja, ¢ek od penzije),

Ovjerena kucéna lista,

Ovjerena kopija tekuceg ra¢una otvorenog kod komercijalne banke,

Druge dokaze sa kojima raspolaze podnosilac zahtjeva.

Shodno ¢lanu 5.Zakona o zastiti licnih podataka, (,,SluZbeni glasnik BiH*, broj:49/06, 76/11 i 89/11), kao nosilac
gore navedenih i dostavljenih podataka, saglasan/saglasna sam da Opéina Hadzi¢i i Opéinska sluzba za
borac¢ko-invalidsku, socijalnu i zdravstvenu zaStitu, izbjegla i raseljena lica, vr§i obradu istih u svrhu
rjeSavanja po zahtjevu, trajno.

U Hadzi¢ima, 20 . godine Podnosilac zahtjeva:

Opc¢ina Hadzici, ul. Hadzeli br. 114, 71240 Hadzic¢i
Telefon: ++387-33-475-900; ++387-33-475-921; Fax: ++387-33-475-952
Web stranica: www.hadzici.ba e-mail: ohadzici@bih.net.ba




