Obrazac 5

Predmet: Izjava o preuzimanju obaveze pla¢anja

Dana . Jja
(datum ) (ime ime oca i prezime )
iz , kontak telefon / -
( adresa)
JMBG: pristupio/la sam u prostorije Uprave gradskog groblja u

Kiseljaku radi reguliranja odrzavanja grobnog mjesta .

1.Grobnog mjesta br. , kE711/ , KO . PODASTINJE

u kojem je sahranjen :

pokojni Roden godine
(ime i prezime) ( datum rodenja i godina )

umro .godine , s kojim sam u srodstvu

(datum smrti )

Prema Planu grobija podnosi se zahtjev za dodjeljeni broj grobnog mjesta .
te dajem slijedecu
1ZJAVU

kojom izjavljuiem da sam upoznat/ta s obvezom pla¢anja godi$nje naknade za odrZavanje
grobnog mjesta te istu preuzimam.

Izjavu dao




