
ПОДНОСИЛАЦ ЗАХТЈЕВА                                                                   ПРИЈЕМНИ ШТАМБИЉ 

ИМЕ: 

ПРЕЗИМЕ: 

АДРЕСА - МЈЕСТО: 

УЛИЦА И БРОЈ: 

КОНТАКТ ТЕЛЕФОН: 

 

 
РЕПУБЛИКА СРПСКА 

ОПШТИНА ГАЦКО 
ОДЈЕЉЕЊЕ ЗА ОПШТУ УПРАВУ 

 

ПРЕДМЕТ: Захтјев за накнадни упис чињенице смрти у матичну књигу умрлих 

 Молим Вас да донесете Рјешење о накнадном упису у Матичну књигу умрлих. 

1.Подаци о умрлом за које се тражи накнадни упис у МКУ: 

Име и презиме умрлог 
 

 

Датум смрти 
 

    Мјесто смрти  

Датум рођења 
 

 

Мјесто и општина рођења 
 

 

Држављанство 
 

   Националност  

Вјероисповијест 
 

 

 
ПОДАЦИ О РОДИТЕЉИМА 

 

Име и презиме оца 
 

 

Име и презиме мајке и дјевојачко 
презиме мајке 

 

 

Уз захтјев прилажем: 

- Потврду о смрти 

- Општинска административна такса  

од 10,00 КМ за рјешење и 2,00 КМ на захтјев 

 

Гацко, ______________________                                                             ПОДНОСИЛАЦ ЗАХТЈЕВА: 

                                                                                                          ________________________ 


