
Obrazac 3. 

(Č lan 16. stav (2) Zakona) 

 

Saglasno c lanu 16 stav 2. Zakona o pruz anju besplatne pravne pomoc i („Sluz bene novine 

HNK“,broj: 7/13 ), ja ____________________________________________________________sa 

                      /ime, ime jednog roditelja, prezime/ 

prebivalis te u Mostaru, ulica ____________________________broj___________pod punom krivic nom 

i materijalnom odgovornos c u 

 

I Z J A V LJ U J E M 

 

Ja__________________________________ne posjedujem sredstva da platim punomoc nika 

/ime,ime jednog roditelja i prezime podnosioca zahtjeva/ i/ili radnje punomoc nika te 

tros kove postupka bez s tete za nuz no izdrz avanje sebe i svojih c lanova porodic nog 

domac instva, da moji mjesec ni prihodi po c lanu porodic nog domac instva ne prelaze iznos 

od 25% prosjec ne isplac ene mjesec ne neto plac e zaposlenih u Federaciji Bosne i 

Hercegovine u prethodnoj kalendarskoj godini, niti imam nekretnine ili drugu imovinu 

kojom mogu podmiriti tros kove postupka, u skladu sa odredbama kantonalnog Zakona o 

socijalnoj zas titi, koji su propisani kao uslov za ostvarivanje prava na stalnu novc anu 

pomoc . 

Izjavljujem da su podaci o mom imovinskom stanju koje sam dostavio-la tac ni i istiniti, te 

da u sluc aju potrebe, prema procjeni Kantonalnog zavoda za pruz anje besplatne pravne 

pomoc i u Mostaru, dopus tam uvid u sve podatke o imovini i prihodima, a u skladu sa 

zakonskim odredbama. 

 

Mostar,____________     ________________________________________. 

       /ime,ime jednog roditelja,prezime/ 

       Lic na karta broj________izdata od 

       ___________________________________. 


