
 

 

 

 

Ovim s potvrđuje 

Es wird hiermit bestätigt, 

 

1. da je korisnik/korisnica mirovine / penzije    živ/a 
dass der/die Rentenberechtigte, 

   

 
Prezime 
Name : 

 
Ime oca 
Vorname des Vaters: 

 
Ime 
Vorname: 

 

 
Rođen 
geboren am : 

 
Mjesto rođenja 
Geburtsort: 

   

 
Adresa 
wohnhaft : 

     

  mjesto, ulica i broj, poštanski broj , općina  /   Ort, Strasse, Hausnummer, PLZ 

 noch am Leben ist.     

      

  
2. Da se imenovani korisnik/ca mirovine/penzije udovac/ca nije ponovo oženio/udala i da nije stupio/la u radni 

odnos 

 Dass der/die obengenannte Renteberechtigte Witwer/Witwe nicht wieder geheiratet hat und in keinem Arbeitsverhältnis 
steht. 
 

  

   
3. Državljanstvo  :  

 Staatsangehörigkeit  :  

   

   

4. Korisnik/ca mirovine/penzije je predočio/predočila putnu ispravu ili osobnu iskaznicu / ličnu kartu : 

 Der/die Rentenberechtigte hat folgende Unterlagen (Reisepass/Personalausweis) vorgelegt : 
 

     

Broj putovnice/pasoša ili osobne iskaznice / lične karte 
Reisepass Nr. oder P. Ausweis Nr. 

 
izdat/a : 

ausgestellt am : 
 

važi do : 
gültig bis : 

      

     

Potpis primatelja mirovine/penzije 
Unterschrift des Rentenempfängers 

 
Pečat i potpis službene osobe 

Dienstsiegel und Unterschrift der Amtsperson 

   

   
                                    Datum ovjere 
                              Beglaubigungsdatum 

 

POTVRDA O ŽIVOTU 

LEBENSBESTÄTIGUNG 

Bosna i Hercegovina 

Federacija Bosne i Hercegovine 

FEDERALNI ZAVOD ZA MIROVINSKO I INVALIDSKO OSIGURANJE 

FEDERALNI ZAVOD ZA PENZIJSKO I INVALIDSKO OSIGURANJE 

FEDERAL PENSION AND DISABILITY INSURANCE INSTITUTE 

 

OSOBNI / MATIČNI BROJ : 

Matrikelnummer : 


