
POTVRDA O ŽIVOTU
	Prezime      

	Ime      

	Devojačko prezime      
	Ime jednog roditelja      


	Datum rođenja      
	Mesto rođenja      



	Adresa      
               (poštanski broj, mesto, ulica, kućni broj i država)


Jedinstveni matični broj građana
     
Imenovani/a je živ/a što dokazuje
na osnovu isprave:   FORMCHECKBOX 
 lična karta        FORMCHECKBOX 
 pasoš
Broj:                 
Važeće od              do                             
i ličnim prisustvom.
Naziv i adresa institucije koja je overila potvrdu 
	


	Datum               
	Pečat                                                 Potpis 

                                         _________________________



