
 

ОпштинаБутел 

 

                      Б А Р А Њ Е 
            за доделување на еднократна финансиска помош и поддршка на најранливата         
                                         категорија пензионери со минимална пензија 

                               Општина Бутел- Скопје за 2025 година 
 
Јас _______________________________(Име и презиме),со 
 
Адреса на живеење ул:______________________ ,бр____, 
 
Општина Бутел- Скопје, телефон контакт______________. 
 
Во врска со јавниот повик за доделување на еднократна 
финансиска помош и поддршка на најранливата 
категорија пензионери со минимална пензија од 
Општина Бутел- Скопје, го поднесувам ова Барање и во 
прилог на Барањето Ви ја доставувам следната 
документација: 

 
 Копија од лична карта, 
 Копија од трансакциска сметка, 
 Доказ од последна примена пензија(потврда/чек 

издаден од Банката во која се прима пензијата за 
Мај 2025 година) 

 
Изјавувам дека давам изречна согласност Општина 
Бутел- Скопје да ги користи, да врши размена на 
истите со други релевантни институции, како и да ги 
чува во збирката на лични податоци за потребите на 
намената за која што се бараат се додека има потреба 
од нив, по што ќе бидат избришани/уништени во 
согласност со Законот за лични податоци. 
 
Го задржувам правото во секое време да ја повлечам 
согласноста која ќе ја доставам писмено или во 
електронска форма. 
 
Оваа изјава ја давам доброволно. 
 
Датум:                                        Барател: 
 
_________________               ________________________ 
                                                         (краток потпис) 

 

 

 

 


