






 
ПОДНОСИЛАЦ ЗАХТЈЕВА Е-УПР - ИБ РЕПУБЛИКА СРПСКА    

ГРАД ПРИЈЕДОР 
  ГРАДОНАЧЕЛНИК 
  ГРАДСКА УПРАВА 

       Одјељење за борачко-инвалидску заштиту        
 

ПРЕЗИМЕ (ИМЕ РОДИТЕЉА) И ИМЕ / НАЗИВ: 

 

ЈМБ / ЈИБ:  ПРИЈЕМНИ ШТАМБИЉ 
 

ГРАДСКА УПРАВА 
ОДЈЕЉЕЊЕ ЗА ОПШТУ УПРАВУ 

ПРИМЉЕНО:  
ОРГ.ЈЕД. БРОЈ ПРИЛОГ ВРИЈЕДНОСТ 

    
 

БРОЈ ЛИЧНЕ КАРТЕ ФИЗИЧКОГ  ИЛИ  ОВЛ. ЛИЦА (издата од): 
 

КОНТАКТ АДРЕСА:  

E-MAIL:  

КОНТАКТ ТЕЛЕФОН:  GP МП 03-7.1.2.-1   

  

П Р Е Д М Е Т 

 
ЗАХТЈЕВ ЗА ДОДЈЕЛУ ЈЕДНОКРАТНЕ НОВЧАНЕ ПОМОЋИ ЗА 

РЈЕШАВАЊЕ СТАБМЕНОГ ПИТАЊА  
по Конкурсу објављеном у Козарском вјеснику дана 22.03.2024.г. 

 
СВРХА 
ЗАХТЈЕВА Додјела једнократне новчане помоћи 

ОПИС 
ЗАХТЈЕВА: 

Мој статус је: 
� Породица погинулог борца: __________________________________________ 
� Ратни војни инвалид _______ категорије или умрли РВИ 
� Борац _________ категорије 
� Редован војник - учешће у зони борбених дејстава; борац _____ категорије 
Новчана помоћ потребна за: 
� Адаптација објекта стан-кућа 
� Куповина стана-куће 
� Изградња новог објекта стан-кућа 
� Остало ___________________________________________________ 

Број чланова домаћинства: ____________ 
Кратак опис стамбене ситуације: ____________________________________________ 
__________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 
 

Сагласан-а сам са кориштењем личних података у сврху рјешавања овог захтјева 
 
                                                                                            ПОТПИС ПОДНОСИОЦА ЗАХТЈЕВА 
 
Приједор, _________ 2024. године                                         __________________________ 
Прилог: 
            1. доказ којим се доказује постојећа стамбена ситуација; посједовни лист, уговор или овјерена изјава станодавца о 
подстанарском односу, уговор о закупу стана и друго, 
            2. рјешење надлежног органа о утврђеном својству подносиоца пријаве; својство борца, ратног војног инвалида или члана 
породице погинулог борца или умрлог ратног војног инвалида као и за чланове породичног домаћинства у случају да исто 
остварује, 
            3. изјава о заједничком домаћинству, 
            4. доказ о власништву или посједу некретнина, посједовни лист или увјерење надлежног органа да не посједује 
непокретности, 
            5. овјерена изјава да подносилац пријаве као ни члан заједничког домаћинства није посједовао и отуђио стамбени објекат у 
вријеме након завршетка одбрамбено-отаџбинског рата Републике Српске, 
            6. доказ о кредитном задужењу подносиоца пријаве ради рјешавања стамбеног питања, 
            7. копију грађевинске дозволе о одобрењу изградње куће или стана у случају да посједује са изјавом као доказом започете 
изградње или уговор о куповини куће или стана у случају да на овај начин се рјешава стамбено питање, 
            8. медицинска документација о болести подносиоца пријаве или чланова породичног дoмаћинства у случају да постоји, 
            9. овјерена изјава подносиоца пријаве да није био корисник новчаних средстава помоћи за рјешавање стамбеног питања из 
буџета Града Приједора или Републике Српске или да као члан породичног домаћинства није био корисник ових средстава и  
           10. предрачун трошкова радова за изградњу или реновирање куће или стана урађена од лица грађевинске струке.  



Град Приједор        ГП Р 7.5.404 
 
 
Ја,__________________________________________син/кћи_________________ 
 
Рођен-а_________________________у_______________________________са  
 
боравком односно пребивалиштем у ____________________________________  
 
са бројем личне карте ______________ издате у Приједору МУП Републике Српске 
под  
 
моралном и кривичном одговорношћу дајем слиједећу 
 
 
 

И З Ј А В У 
 
 

Изјављујем да нисам била/о корисник средстава из буџета Владе Републике 
Српске и буџета Града Приједор за стамбено збрињавање као и чланови 
заједничког домаћинства и да нисам лично као ни члан заједничког 
домаћинства посједовала/о и отуђила/о стамбени објекат у вријеме и након 
завршетка одбрамбено- отаџбинског рата Републике Српске. 
 
 
 
 
 
 
 
Изјаву дајем у сврху регулисања:ПРИЈАВЕ НА КОНКУРС - ПОМОЋИ ЗА СТАМБЕНО 
ЗБРИЊАВАЊЕ ИЗ СРЕДСТАВА БУЏЕТА ГРАДА ПРИЈЕДОР 
 
 
 
 
 
У Приједору, дана ____________ 2024.ГОД.  
 

 
 
 
ДАВАЛАЦ ИЗЈАВЕ:_______________________ 

 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 

И   З   Ј   А   В   А 

о заједничком домаћинству 
ЈА____________________________________________син-кћи _________________________по  

 

занимању _____________________________________  из___________________________ 
 

Ул__________________________________________бр._______овим изјављујем под материјалном и 

кривичном одговорношћу да у заједничком домаћинству живим са доље наведеним члановима уже 

породице. 

Ред. 

број 
ИМЕ И ПРЕЗИМЕ СРОДСТВО 

Година 

рођења 
ЗАНИМАЊЕ 

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

 

 

Закључно с редним бројем: ____________________________________________ 

Изјаву дајем у сврху регулисања: ЗА ПРИЈАВУ НА КОНКУРС - СТАМБЕНО 

ЗБРИЊАВАЊЕ СРЕДСТВА БУЏЕТА ГРАДА. 

 

                                                                                                         ИЗЈАВУ ДАО-ЛА: 

                                                                                                        ______________________ 
 
 


	Konkurs
	захтјев за стамбено по конкурсу 2024
	ОПИС ЗАХТЈЕВА:

	изјаве и кућна листа

	fill_24: 
	fill_25: 
	fill_26: 
	fill_15: 
	EMAIL: 
	fill_21: 
	fill_1: 
	fill_2: 
	fill_3: 
	fill_4: 
	fill_6: 
	fill_7: 
	fill_8: 
	fill_9: 
	fill_10: 
	fill_11: 
	fill_12: 
	fill_13: 
	fill_1_2: 
	fill_2_2: 
	fill_3_2: 
	fill_4_2: 
	fill_5_2: 
	fill_6_2: 
	fill_7_2: 
	fill_1_3: 
	fill_2_3: 
	fill_4_3: 
	fill_3_3: 
	fill_5_3: 
	fill_6_3: 
	fill_10_2: 
	fill_11_2: 
	fill_12_2: 
	fill_13_2: 
	fill_14_2: 
	fill_15_2: 
	fill_16_2: 
	fill_17_2: 
	fill_18_2: 
	fill_19_2: 
	fill_20: 
	fill_21_2: 
	fill_22_2: 
	fill_23_2: 
	fill_24_2: 
	fill_25_2: 
	fill_26_2: 
	fill_27_2: 
	fill_28_2: 
	fill_29_2: 
	fill_30: 
	fill_31: 
	fill_32: 
	fill_33: 
	fill_34: 
	fill_35: 
	fill_36: 
	fill_37: 
	fill_38: 
	fill_39: 
	fill_40: 
	fill_41: 
	fill_42: 
	fill_43: 
	fill_44: 
	fill_45: 
	fill_46: 
	fill_47: 
	fill_48: 
	fill_49: 
	fill_50: 
	fill_51: 
	fill_52: 
	fill_53: 
	fill_54: 
	fill_55: 
	fill_56: 
	fill_57: 
	fill_58: 
	fill_59: 
	fill_60: 
	fill_61: 
	fill_62: 
	fill_63: 
	fill_64: 
	fill_65: 
	fill_66: 
	fill_67: 
	fill_68: 
	fill_7_3: 
	fill_5: 
	Check Box2: Off
	Check Box3: Off
	Check Box4: Off
	Check Box5: Off
	Check Box6: Off
	Check Box7: Off
	Check Box8: Off
	Check Box9: Off
	fill_9_2: 


