ZAHTJEV ZA DODJELU POMOCI ZA ODRZIVI POVRATAK

e Fiziéka lica

(ime 1 prezime)

(adresa stanovanja)

(kontakt telefon)

e Pravna lica

(naziv pravnog lica)

(adresa)

(kontakt telefon)

KANTON SARAJEVO

MINISTARSTVO ZA RAD, SOCIJALNU POLITIKU, RASELJENA LICA 1 1ZBJEGLICE
UL Reisa DZemaludina Causeviéa br. 1

SARAJEVO

Naziv projekta za koji se podnosi zahtjev

Opis projekta:

Aplikant moze u prilogu zahtjeva priloziti 1 dodatni opis projekta za koji podnosi zahtjev.

Prilozi:

(datum) (potpis podnosioca zahtjeva)



