
	Ime i prezime:
	

	Adresa:
	

	OIB:
	

	Kontakt:
	




					POLIČNIK d.o.o. 
Ulica dr. Franje Tuđmana 62
Poličnik, 23241 Poličnik

	
ZAHTJEV



  
za izdavanje Suglasnosti za izvođenje radova na Groblju_________________________, polje ________, broj__________. Radovi će se izvoditi u vremenu: od ___________________ do _________________. 
Podatci o izvoditelju radova:____________________________________________________
___________________________________________________________________________.
(naziv, adresa, OIB, kontakt)
Podaci o radovima:___________________________________________________________
___________________________________________________________________________.
Izjavljujem da su navedene informacije istinite.
Izjavljujem da sam suglasan/a da Poličnik d.o.o. prikuplja, obrađuje, provjerava i prosljeđuje trećoj strani prije navedene osobne podatke u svrhu informiranja, priznavanja i korištenja traženog prava. 

U Poličniku, ______________________  godine.
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