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-- О П Ш Т И Н А     Д Е Л Ч Е В О --
- ГРАДОНАЧАЛНИК -
Ул.“Светозар Марковиќ” бр.1, 2320 Делчево, 
Република Северна Македонија
Тел/фах: 033/411-550, Е-mail: info@delcevo.gov.mk
Web: www.delcevo.gov.mk


До 
Општина Делчево
Градоначалник

Б А Р А Њ Е
за доделување еднократна парична помош за прваче во основно училиште на територија на Општина Делчево

Врз основа на член 10 од Правилникот за утврдување на  критериумите, условите и постапката за доделување на парична помош бр.09-151/1 од 26.01.2023 година( Службен гласник на Општина Делчево бр.1/23), поднесувам Барање за остварување право на еднократна парична помош, за дете запишано во прво одделение во учебната 2023 / 2024  година во основно училиште на територија на Општина Делчево.
1. [bookmark: _GoBack]Име и презиме на првачето: _____________________________________________________
2. Име и презиме на родителите (старателите): _______________________________________________________________________________
3. Пол на првачето: _______________   Датум на раѓање на првачето: ___________________
4. Училиштето во кое е запишано првачето: _________________________________________
5. Адреса на живеалиште: ул. ______________________________________________________    
6. Име и презиме на примателот на паричната помош: 
______________________________________________________________________________
ЕМБГ на примателот: ___________________________________________________________
број на трансакциската с/ка за уплата: ____________________________________________
Банка: ________________________________________________________________________
7. Контакт телефон и e-mail адреса: ________________________________________________
Во прилог на Барањето ја доставувам следнава документација: 
1. Потврда од Општинско основно училиште за запишан ученик во прво одделение во тековната учебна година (оргинал);
2. Фотокопија од извод од матичната книга на родените (за првачето); 
3. Фотокопија од важечка лична карта на родителот-подносител на барањето;
4. Фотокопија од трансакциска сметка на родителот-подносител на барањето;



Се согласувам моите податоци дадени во барањето да се употребуваат во постапката за остварување на правото на еднократна парична помош за  прваче во основно училиште на територија на Општина Делчево, а согласно со Законот за заштита на личните податоци.	
Под морална, материјална и кривична одговорност изјавувам дека податоците во барањето се точни, а доставените докази веродостојни.

Доставено на ден:                                                      	                                         Барател                                    	                                                                                
_________________, Делчево                                                               __________________________                        
                                                                                                                   Име, презиме и своерачен потпис
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