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LIEKARSKA/LIJECNICKA KOMORA
KANTONA SARAJEVO

Sprecanska 5, Sarajevo

( ime i prezime )

(ustanova u kojoj je podnosioc zahtjeva zaposlen)

( adresa prebivaliSta i broj telefona/mobitela, e-mail)
Na osnovu Pravilnika o postupku upisa u registar ljekara te izdavanja, obnavljanja ili
oduzimanja odobrenja za samostalan rad (licence) Ljekarske komore KS, podnosim:

ZAHTJEV ZA IZDAVANJE/ OBNOVU ODOBRENJA ZA SAMOSTALAN RAD
(penzionisani zdravstveni radnik)

Molim Vas da, prema priloZzenoj dokumentaciji, donesete
odluku o izdavanju/obnovi licence/odobrenja za samostalan rad.

Dana, godine Podnosilac zahtjeva
Prilog :
1. Diploma o zavrsenom medicinskom fakultetu -ovjerena kopija (strani drzavljani)
2. Uvjerenje o polozenom struénom ispitu -ovjerena Kopija (strani drzavljani)
3. Uyjerenje o drzavljanstvu
4. Izjavu o postivanju etickih principa struke
S. Ljekarsko uvjerenje

6. Ovjerena fotokopija rjeSenja o KoriStenju starosne penzije
7. doktori medicine/ koji posjeduju i drugu dokumentaciju koja se tice strucnog ,
naucnog ili pocasnog zvanja , treba da dostave istu.
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