Образац ИПАПВ/В-5
П О Т В Р Д А

О ПРЕБИВАЛИШТУ

Потврђује се да ______________________________________________________

                                                    (име и презиме)

рођен у ______________________, _________________________________, има

                                                                               (ЈМБГ)
пребивалиште у ____________________, ________________________________

                                     (место)                                        (адреса)

од _________________ године.

              (датум)

Број: _____________________

У ____________________, __________________

                (место )                        (датум)

                                                                                 ОВЛАШЋЕНО ЛИЦЕ  

М.П

                                                                        ____________________________                                                                                                                                                                                                                                                                                                                            

                                                                                    (име и презиме)

                                                                         ___________________________

                                                                                          (потпис)

___________________

Напомена: Важеће су и потврде на обрасцу Министарства унутрашњих послова Републике Србије.

