
ИМЕ, ИМЕ ЈЕДНОГ РОДИТЕЉА И ПРЕЗИМЕ   

____________________________________________ 

ДАТУМ РОЂЕЊА    ___________________ 

КОМИСИЈИ ЗА СТУДЕНТСКЕ СТИПЕНДИЈЕ 

ПРЕДМЕТ: Пријава на Конкурс 

Ја  ____________________________________ рођен у ___________________,  пријављујем се на 

Конкурс за додјелу општинских стипендија, расписан, __________________________________.  

Студент сам  __________  године студија ___________________________ државног факултета у  

___________________  са просјеком оцјена     _________ . 

Уз захтјев прилажем сљедећу документацију: 

1.) Увјерење о држављанству. 
 

2.) Увјерење о пребивалишту у општини Билећа, најмање двије задње године. 
 

3.) Изјаву овјерену код надлежног органа да не остварује праву на стипендију од  других 

правних и физичких лица. 
 

 

4.) Увјерење од факултета као доказ  да је студент редовно уписао годину студија за коју тражи 

стипендију (за породице са више студената увјерње од факултета о студирању за сваког 

појединачно). 
 

5.) Увјерење-потврду од факултета о просјечној оцјени постигнутој у претходним годинама 

студирања са обавезним доказом о броју неположених (пренешених) испита из предходних 

година студија. 
 

6.) Копију свих страница индекса. 
 

7.) Увјерење надлежног органа општине  да је студент дијете погинулог борца, дијете РВИ I-IV  

категорије или  Извод из матичне књиге умрлих за умрлог родитеља. 
 

8.) Кућна листа. 
 

9.) Фотокопија личне карте. 
 

10.) Одговарајући доказ о висини зараде-плате (писмени обрачун плате за посљедње три 

исплате личног примања) запослених чланова домаћинства, односно доказ о висини пензија за 

чланове породице кориснике пензија а за незапослене потврда од Завода за запошљавање РС. 
 

11.) Изјаву под моралном,материјалном и кривичном одговорношћу да је приложена 

документација вјеродостојна и тачна. 

 

Приложена документа морају бити оригинална или уредно овјерене копије.    

  

У Билећи дана, ___________ 2024.год.                                      Подносилац захтјева 

                                                                                                            __________________ 


