Obrazac popuniti ¢itljivo.

Za to¢nost podataka odgovara podnositelj zahtjeva.

Primljeno:

Broj

Pristojba

Prilog

NAZIV TIJELA KOJEMU SE ZAHTJEV

PODNOSI

PODNOSITELJ ZAHTJEVA

IME I PREZIME

Djevojacko prezime

Datum rodenja

Adresa u inozemstvu
(drzava, mjesto, ulica i broj)

Adresa u Republici Hrvatskoj
(mjesto, ulica i broj)

ZAHTJEV ZA PRESTANAK

HRVATSKOG DRZAVLJANSTVA

A)  OTPUST
B)  ODRICANIJE

0) MEDUNARODNI UGOVOR

Osim za sebe podnosim zahtjev za OTPUST / ODRICANJE drzavljanstva Republike Hrvatske 1 za

svoju malodobnu djecu:

(zaokruziti)

IME I PREZIME

Datum rodenja

Mjesto rodenja




OBRAZLOZENJE
podnoSenja zahtjeva za prestanak hrvatskog drzavljanstva

(vlastoru¢ni potpis)

Potvrdivanje identiteta
podnositelja zahtjeva

Pecat tijela

Potpis ovlastene osobe:




