
До 

Градоначалник на Општина Кочани 

ПРИЈАВА 

за доделување на стипендија на студент од општина Кочани 

Име, татково име и 
Презиме на студентот 

 

ЕМБГ 
 

 

Адреса на живеење 
 

 

Моб.телефон 
 

 

Е-маил 
 

 

Факултет 
 

 

 
Запишан во ______________ година на факултетот 
 

 

Во прилог на барањето ги доставувам следните докази : 

1. Пријава од студентот,  

2. Потврда за редовно запишан  зимски семестар за соодветната студиска година, 

3. Уверение  со број на предвидени и положени  испити во претходните  години во кое  ќе 

биде  наведено  дека  кандидатот има положено 90% од испитите од претходните 

години, 

4. Уверение  за приходи од земјоделска или  друга  дејност на студентот и на членовите  

од неговото семејство, 

5. Потврда  за висината  на платите  на членовите  на семејството на студентот; 

6. За членовите  на  семејството на студентот, пензионери - испратница од пензија  за 

последниот  месец, 

7. За невработените членови на семејството на студентот, потврда од Агенцијата  за 

вработување дека се  невработени  или примаат паричен надоместок.  

8. Изјава  за семејната состојба  на студентот, 

9. Фотокопија  од  лична  карта на студентот, 

10. Изјава одстудентот дека  не е корисник  на  стипендија  или  кредит од други установи, 

институции или компании, 

11. Изјава од студентот дека дава согласност неговите лични податоци да бидат 

употребени и користени во постапката за доделување на стипендија,   

12. Изјава од студентот дека дава точни податоци поврзани со правото на остварување на 

правото на стипендија и дека е свесен дека во случај на давање на неточни податоци 

Договорот за користење на стипендијата ќе му биде раскинат и е должен исплатените 

стипендии/средства да ги врати на Општина Кочани. 

Подносител на пријавата 

___________________ 



Образец на изјава за семејна состојба 

 

ИЗЈАВА ЗА СЕМЕЈНА СОСТОЈБА 

 

Јас _______________________________________________________________(име и презиме),  

со адреса на живеење: ул.__________________________ во ___________________(град/село), 

ЕМБГ:______________________, дата на раѓање:_____________________________________, 

запишан во _______________ година на _____________________________________факултет,  

како редовен / вонреден студент (заокружи),  

 

под полна морална, материјална и кривична одговорност изјавувам дека моето семејство се 

состои од : 

 

1._______________________________ (мајка), ________________________(посвоител/старател) 

                               (ИМЕ И ПРЕЗИМЕ) 

2._______________________________ (татко), ________________________(посвоител/старател) 

                               (ИМЕ И ПРЕЗИМЕ) 

3._______________________________ (брат), _______________________________ (брат),  

                               (ИМЕ И ПРЕЗИМЕ) 

 

4._______________________________ (сестра), ._______________________________ (сестра). 

                               (ИМЕ И ПРЕЗИМЕ) 

 

 

КОЧАНИ, ДАТА:___________________ 

                                                                                                                           Изјавил 

_______________      

 

 



Образец на комбинирана изјава дека студентот не е корисник  на  стипендија  или  кредит од други установи, 

институции или компании,, за давање согласност за користење на неговите лични податоци и должност за давање 
точни податоци 

Изјава  

дека студентот не е корисник  на  стипендија  или  кредит од друга/и установа/и, институции 

или компании, давање согласност за користење на лични податоци и давање точни податоци 

 

Јас _______________________________________________________________(име и презиме),  

со адреса на живеење: ул.__________________________ во ___________________(град/село), 

ЕМБГ:______________________, дата на раѓање:_____________________________________, 

запишан во _______________ година на _____________________________________факултет,  

како редовен / вонреден студент (заокружи),  

под полна морална, материјална и кривична одговорност изјавувам дека: 

1. Не користам и не примам друга стипендија или  кредит од други образовни, државни 

и/или приватни установи, институции или компании. 

2. Давам согласност моите лични податоци да бидат употребени и користени во 

постапката за доделување на стипендија. 

3. Исто така изјавувам дека сите документи кои ги имам поднесено се вистинити и не се 

злоупотребени од моја страна, како и тоа дека сите податоци кои ги имам напишано 

и/или приложено во постапката за остварување на правото на стипендија се точни  и 

сум свесен и запознат со тоа дека во случај на давање на неточни податоци и/или 

злоупотреба на податоци издадени од надлежни институции ќе одговарма пред 

надлежните органи и Договорот за користење на стипендијата ќе ми биде раскинат и ќе 

ги вратам сите исплатени стипендии/средства кои ги имам примено на сметката на 

Општина Кочани. 

 

 

КОЧАНИ, ДАТА:___________________                                                                                                                                               

                                                                                                                                                     Изјавил 

_______________      

 

 

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                          


