Obrazac ZP-1 (obrazac zahtjeva za pristup informacijama)
____________________________________________ 

Ime i prezime /naziv podnosioca zahtjeva 

____________________________________________ 

Adresa

____________________________________________ 

Telefon / fax / e-mail 

Datum,_______________ 

SUD BOSNE I HERCEGOVINE 
KRALJICE JELENE  88 
71 000 SARAJEVO 

PREDMET: ZAHTJEV ZA PRISTUP INFORMACIJAMA 
Na osnovu Zakona o slobodi pristupa informacijama u Bosni i Hercegovini tražim da mi omogućite pristup sljedećim informacijama: 

_______________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________
(Navesti tačno koju informaciju tražite i opisati je što je moguće preciznije) 

Zaokružite način na koji želite da pristupite informacijama : 

a)  neposredan uvid u informaciju u prostorijama Suda

b)  preuzimanje informacije u prostorijama Suda 

c)  dostavljanje informacije na kućnu adresu, odnosno, adresu sjedišta pravnog lica
d)  dostavljanje informacije elektronskom poštom
_____________________________ 
POTPIS PODNOSIOCA ZAHTJEVA 

Prilog: 
