__________________________________


   (ime i prezime)

__________________________________



(OIB)

__________________________________


(dopisna adresa)

__________________________________


(poštanski broj i grad)

__________________________________


(broj telefona/mobitela)







OPĆINA LOVRAN







Šetalište maršala Tita 41






51415 Lovran

PREDMET: ZAHTJEV ZA IZDAVANJE BRISOVNOG OČITOVANJA 

Molim Vas da mi izdate brisovno očitovanje za stan u Lovranu, na adresi,________________ 
___________________________________________________________________________, 

koji sam otplatio u cijelosti, po Ugovoru broj:______________________________________.

Zahvaljujem na suradnji, s poštovanjem,

U Lovranu, _______________________.








__________________________________








(vlastoručni potpis)
