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Obrazac 1 
ZAHTJEV ZA DODJELU DONACIJA �������� LICIMA 

 
 

Kome se podnosi zahtjev Predsjedniku Skupštine ��	
� distrikta BiH 
 

Ime i prezime podnosioca zahtjeva  
 
 

Adresa 
 

 

Kontakt telefon/Adresa elektronske 
e-pošte 

 

 

Broj ������� ��	�
� i naziv banke  
 
 

Opis stanja socijalne potrebe, bolesti ili aktivnosti za koju se ��
�� jednokratna 
�����: 
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Ukupan iznos potrebnih sredstava  

Specifikacija troškova potrebnih za 
rješavanje stanja socijalne potrebe, 
bolesti ili realizaciju aktivnosti 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

Naziv troška Iznos sredstava koji 
�� se utrošiti 

 
  

  

  

  

  

  

  

  

  

Prilozi: Potrebno je navesti sve 
dokumente s brojevima i datumima 
kojima se dokazuje ispunjenost 
kriterija definisanih odlukom. 

 

  

  

  

  

  

 
���� navedena saglasnost odnosi se na ����	

 lica koja su radi dokazivanja propisanih kriterija 
dostavili fotokopiju ��	�� karte. 
 
*Saglasan sam da fotokopija ����� karte koju sam dostavio ostane uz ovaj zahtjev u ���	
���� 
�
��� distrikta BiH i da se podaci navedeni u ������ karti mogu ��
������� i koristiti u cilju 
dokazivanja ispunjenosti propisanih kriterija i u mjeri i obimu koji su neophodni da bi se ���

��� 
isplata sredstava.  
 
 
Datum: ________________                        Potpis podnosioca zahtjeva 
                                        
                                                       _______________________  
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Obrazac 2 
 

ZAHTJEV ZA DODJELU DONACIJE ���������	
 
 
 

Kome se podnosi zahtjev Predsjedniku Skupštine ��
�� distrikta BiH 
Naziv ���������  

 
Podnosilac zahtjeva /������eno lice  

 
 

Adresa sjedišta ��������� 
 

 

Kontakt telefon/E-mail 
 

 

Godina osnivanja  
Datum i godina upisa u registar  
Registarski broj  
Broj �	�
������ i naziv banke  
Jedinstveni identifikacioni broj  
Ciljevi osnivanja u skladu sa 
statutom 

 

Djelatnost u skladu sa statutom  
Ukupan broj ����

� ���������  

Opis aktivnosti za koju se ����	 finansiranje: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
Ukupna sredstva potrebna za 
realizaciju planirane aktivnosti 
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Specifikacija troškova  
Potrebno je navesti specifikaciju 
troškova koji �� nastati prilikom 
realizacije aktivnosti  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

Naziv troška 
 

Iznos sredstava koji �� se 
utrošiti 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

Spisak �������	� dokumentacije 
kojom se dokazuje ispunjenost 
kriterija definisanih odlukom 

 

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

 
 
 
 
 
Datum: ________________                          Potpis ovlaštenog lica 
                                        
             M.P.                                    ___________________  
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Obrazac 3 
 

 I Z J A V A  
o ispunjavanju obaveza i pravdanju utroška sredstava dodijeljenih za realizaciju 

programa, projekata ili aktivnosti od bilo kog ��������	
 korisnika u prethodnoj godini 
 

Ja, ����
	�
����� ______________________________ ����� �� ���	���
, s ����	� kartom broj: 
____________  izdatom od _____________________________, u svojstvu predstavnika 
��������� ________________________________________ ���
�������������� ��	�
���	��
���
, 
ID broj: _______________________, ���� �������� se nalazi u ____________________ 
���������
��
, na adresi ______________________________ ������� �� ����
, kao podnosilac 
zahtjeva za dodjelu donacije koju dodjeljuje predsjednik ���
����� ����	 distrikta BiH u 
postupku raspodjele sredstava 
���������� za donacije u ������� ����	 distrikta BiH za 2021. 
godinu:  
 

I Z J A V LJ U J E M 
 
 

��������� ____________________________, koje predstavljam je ispunilo obaveze i opravdalo 
utrošak sredstava koja su mu dodijeljena od ���������� korisnika iz ������� ����	 distrikta BiH 
prethodne godine za realizaciju programa, projekata i aktivnosti.  
Nadalje, izjavljujem da sam svjestan da davanje �������� podataka u dokumentima 
kojima se dokazuje nepostojanje prepreka za dodjelu donacija ���
����� ����	 distrikta 
BiH 
���������� ����	� 5 stavom 1 ����	� b) Odluke o kriterijima raspodjele sredstava 
donacija Sku
����� ����	 distrikta BiH 
	������� kr�����	� odgovornosti.  
���	��r, izjavljujem da sam svjestan da ���
����� ����	 distrikta BiH u postupku ocjene 
opravdanosti zahtjeva za dodjelu donacije u ������� sumnje u ����	�� podataka datih 
putem ove izjave �������� pravo provjere ����	��� iznesenih informacija kod ��������� 
institucija.  
 
 
Izjavu dao:  
____________________  
 
Mjesto i datum davanja izjave:  
____________________  
 
Potpis i 
���� �������	
 organa:  
____________________   M.P. 
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Obrazac 4 
 

 I Z J A V A  
da planirana aktivnost nije finansirana ili sufinansirana od bilo kog ��������	
 korisnika u ��
�	 

distriktu BiH tokom 2021. godine. 
 
 

Ja, �����	������� ______________________________ ����� �� ���	���
, sa ��
�	� kartom broj: 
____________  izdatom od _____________________________, u svojstvu predstavnika 
��������� ________________________________________ ���
�������������� ��	�
���	��
���
, 
ID broj: _______________________, 
��� �������� se nalazi u ____________________ 
���������
��
, na adresi ______________________________ ������� �� ����
, kao podnosilac 
zahtjeva za dodjelu donacije koju dodjeljuje predsjednik ��������� ��
�	 distrikta BiH u 
postupku raspodjele sredstava ����������� za donacije u ������� ��
�	 distrikta Bih za 2021. 
godinu:  
 

I Z J A V LJ U J E M 
 
 

��������� ____________________________, koje predstavljam za aktivnosti za koju je 
podnijelo zahtjev za dodjelu donacije od predsjednika ��������� ��
�	 distrikta BiH nije i ���� 
biti finansirana ili sufinansirana od bilo kog ��������	
 korisnika u ��
�	 distriktu BiH tokom 
2021. godine. 
Nadalje, izjavljujem da sam svjestan da davanje ����
��� podataka u dokumentima 
kojima se dokazuje nepostojanje prepreka za dodjelu donacija ��������� ��
�	 distrikta 
BiH ����������� 
���	� 5 stavom 1 ��
�	� d) Odluke o kriterijima raspodjele sredstava 
donacija Sku������ ��
�	 distrikta BiH �	������� �����
�	� odgovornosti.  
���	��r, izjavljujem da sam svjestan da ��������� ��
�	 distrikta BiH u postupku ocjene 
opravdanosti zahtjeva za dodjelu donacije u ���
��� sumnje u ��
�	�� podataka datih 
putem ove izjave �������� pravo provjere ��
�	��� iznesenih informacija kod ��������� 
institucija.  
 
 
Izjavu dao:  
____________________  
 
Mjesto i datum davanja izjave:  
____________________  
 
Potpis i ��
�� �������	
 organa:  
____________________   M.P. 
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Obrazac 5 
 
 
 
 

IZVJEŠTAJ  
O UTROŠKU SREDSTAVA DONACIJA 

 
Kome se podnosi izvještaj Predsjedniku Skupštine ����� distrikta BiH 
Naziv �����	
��  

 
Podnosilac izvještaja/Ovlašteno lice  

 
 

Adresa 
 

 

Kontakt telefon/E-mail 
 

 

Broj i datum odluke o odobravanju 
isplate �������� sredstava 
 

 

Opis realizovane aktivnosti 
 

Opisni ���	
���	 koji obuhvata sve informacije o toku i realizaciji projekta ili aktivnosti 
 

: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

 
Ukupna vrijednost realizovane 
aktivnosti 
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Specifikacija troškova  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

Naziv troška 
 

Iznos utrošenih 
sredstava 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

Spisak ��������� dokumentacije u 
vezi s realizovanom 	
�����
�� 
Kao prilog ovom Izvještaju potrebno 
je dostaviti kopije ������, ugovora, 
odluka i druge dokumentacije na 
osnovu koje su ������ 	
������, kao 
i kopije izvoda iz banke, virmana ili 


���������� isplata kao dokaza da je 
	
������ �������� 

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

 
 

 
 
 
 
Datum: ________________                          Potpis ��
���enog lica 
                                        
             M.P.                                    ___________________  
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Obrazac 6 
 

 I Z J A V A  
o materijalnom statusu podnosioca zahtjeva 

 
 

Ja, ����������	�� ______________________________ ����� �� ���	���
, s 
����� kartom broj: 
____________  izdatom od _____________________________, kao podnosilac zahtjeva za 
dodjelu donacije koju dodjeljuje predsjednik 
�������� ����� distrikta BiH u postupku 
raspodjele sredstava ����������� za donacije u ������� ����� distrikta BiH za 2021. godinu:  
 

I Z J A V LJ U J E M 
 

1. Da nisam zaposlen i da ne ostvarujem 
���� dohodak. 
 

2. Da �
	���� moje porodice nisu zaposleni i ne ostvaruju 
���� dohodak. 

�
3. Da sam evidentiran kao nezaposleno lice kod Zavoda za �	���
�	�	��� ����� distrikta 

BiH. 

�
4. Da su _________ (navesti broj) �
	�	/ova moje porodice evidentirana/i kod Zavoda za 

�	���
�	�	��� ����� distrikta BiH. 

�
5. Da sam korisnik socijalne ������ koja iznosi ______________ KM. 

 
6. Da su___________ (navesti broj) �
	�	/ova moje porodice korisnici socijalne ������ 

koja iznosi ___________KM. 
 

7. Da sam zaposlen i ostvarujem primanja u ��������� neto iznosu _____________ KM. 

�
8. Da su_________ (navesti broj) �
	�	/ova moje porodice zaposlena i  ostvaruju primanja 

u ukupnom ��������� iznosu __________KM. 

�
9. Da sam penzioner i da ostvarujem pravo na penziju u ��������� iznosu _________KM. 

�
10. Da su________(navesti broj) �
	�	/ovi moje porodice penzioneri i da ostvaruju pravo na 

penziju u ukupnom ��������� iznosu _________KM. 

�
11. Da �����	�	� maloljetnu djecu ili druge �
	���� porodice _______________ (navesti 

broj). 
 

12. Ukupan broj �
	���	 moje porodice___________(navesti broj). 

�
13. Da �
	���� moje porodice i ja ostvarujemo primanja po osnovama koje nisu prethodno 

navedene u ukupnom ��������� neto iznosu ____________KM. 
 

*Popuniti i �	�������� podatke samo pod rednim brojevima koji se odnose na podnosioca 
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zahtjeva. 
 

Nadalje, izjavljujem da sam svjestan da davanje �������� podataka u dokumentima 
kojima se dokazuje nepostojanje prepreka za dodjelu donacija �	
������ 
��	� distrikta 
BiH ����������� ������ 4 stavom 2 ���	�� a) Odluke o kriterijima raspodjele sredstava 
donacija Sku������ 
��	� distrikta BiH ��������� 	�������� odgovornosti.  
��	���r, izjavljujem da sam svjestan da �	
������ 
��	� distrikta BiH u postupku ocjene 
opravdanosti zahtjeva za dodjelu donacije u ��
���
 sumnje u ������� podataka datih 
putem ove izjave �������� pravo provjere �������� iznesenih informacija kod ��������� 
institucija.  
 
Izjavu dao:  
____________________  
 
Mjesto i datum davanja izjave:  
____________________  
 
Potpis i ����� ��������� organa:  
____________________   M.P. 
 
 
  
 




