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OBRAZAC 01/1U

Zahtjev za refundaciju troskova izmjene osobnih ili poslovnih
dokumenata osoba koje imaju prebivaliste ili boraviste
odnosno sjediste u ulici nakon preimenovanja ulice

Podaci o podnositelju zahtjeva (roditelja/skrbnika — za maloljetne osobe):

__________________________________________________________________________________________________________________________
--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

[J OSOBNA ISKAZNICA [J PUTOVNICA O SJEDISTE

Ovom zahtjevu potrebno je priloziti:

a) Presliku novog osobnog dokumenta ili presliku novog dokumenta za poslovni subjekt — vidljiv
datum izdavanja dokumenta (datum nakon donosenja odluke o preimenovanju ulice) ili potvrda
o predanom zahtjevu za izdavanje novog osobnog dokumenta ili dokumenta za poslovni subjekt.

b) Presliku kartice teku¢eg racuna podnositelja zahtjeva — na koji se isplacuje refundacija.

c) Dokaz o trosku izmjene dokumenta - racun.

_________________________________________________________________________________________________________________________________

! Voditelj obrade Grad Sveta Nedelja prikuplja, obraduje i ¢uva osobne podatke ispitanika u svrhu !
ostvarivanja prava na refundaciju troskova nakon preimenovanija ulice.
1 Osobni podaci ispitanika prikupljaju, obraduju i Cuvaju se u skladu s Opc¢om uredbom o zastiti podataka :
i EU 2016/679 i Zakonom o provedbi Opce uredbe o zastiti podataka (NN 42/18). '
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