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Podnositelj zahtjeva                                                                                                                           Obrazac broj 2 (tačka 125. Stav3.) 

PREZIME I IME  

JMB  

Adresa  

Kontakt-telefon  

Datum  

 
OPĆINA ILIDŽA 
Služba za opću upravu 
 

Predmet: Zahtjev za upis činjenice rođenja u matičnu knjigu rođenih sa konstatacijom državljanstva BiH i FBiH 

            
              Molim da se izvrši upis činjenice rođenja djeteta u matičnu knjigu rođenih u Bosni i Hercegovini – 
Federaciji Bosne i Hercegovine – u općini/gradu__________________________________________________: 
 (naziv općine/grada) 
 
A) Podaci o rođenju lica koje se upisuje 

 
C) Podaci o državljanstvu roditelja u vrijeme rođenja djeteta 
 

Majka – mjesto upisa  

Otac – mjesto upisa  

 
U zahtjev prilažem: 

1) Internacionalni izvod iz MKR-a ili izvod iz MKR propisno ovjeren/legalizovan za upotrebu u inozemstvu 
2) Izvod iz MKR i MKD roditelja (majka i otac) 
3) Izvod iz MKV roditelja                                                              
4) Dokaz o prebivalištu roditelja                                                               
5) _______________________                                      
6) _______________________                                                  
7) _______________________                                                         Podnosioci zahtjeva: 

                                                                                                               
1. ______________________________ 
                 (Majka –potpis) 
 
2. _______________________________ 

                                                                                                                              (Otac – potpis) 
 
 

Prezime djeteta   Spol 

Ime djeteta   

Dan, mjesec, godina i vrijeme  rođenja   

Mjesto i općina / grad rođenja   

Država rođenja    

Jedinstveni matični broj   

Državljanstvo   

Nacionalnost  

 
B)Podaci o roditeljima 

 Podaci o ocu Podaci o majci 

Prezime     

Ime    

Djevojačko prezime majke    

Dan, mjesec i godina rođenja    

Mjesto, datum općina / grad rođenja    

Država rođenja    

Jedinstveni matični broj    

 
Posljednje 
prebivalište 
roditelja u Bosni i 
Hercegovini 

Ulica i broj    

Mjesto prebivališta 

Općina /grad 
prebivališta 
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