
 
__________________________  
   (ime i prezime podnosioca zahtjeva) 
 
__________________________  
                     (adresa) 
 
__________________________  
                    (grad/općina) 
 
__________________________  
                    (telefon) 
 
 

                                              BOSANSKO-PODRINJSKI KANTON GORAŽDE 
                                                Ministarstvo za pravosuđe, upravu i radne odnose 

 
 
 
PREDMET: Zahtjev za polaganje stručnog  ispita namještenika u organima 
                    državne službe u Federaciji Bosne i Hercegovine 
 
 

Završio/la sam srednju školu __________________________________________________ u 
                               (naziv škole) 
 

__________________  i stekao/la zvanje _________________________________ . Nakon završetka 
       (grad/općina) 
 
 srednje škole radio/la sam u ______________________________________________________u  
                                                                       (naziv poslovnog subjekta) 
 
periodu od ________________ do ________________ , odnosno duže od 6 mjeseci. 
 
 Kako ispunjavam uvjete za polaganje stručnog ispita namještenika u organima državne službe u 
Federaciji Bosne i Hercegovine, molim da mi se omogući polaganje istog. 
 
 
 S poštovanjem, 
 
Prilog: 
 Ovjerena fotokopija diplome o završenoj školi, 
 Uvjerenje – potvrda o radnom stažu – original ili ovjerena fotokopija 
 Dokaz o promjeni prezimena (ako je bilo promjene) 

 
 
 
Datum, _________________      Podnosilac zahtjeva 
 
                   _________________  
                               (potpis) 
 
 
 
 
 


