
 
РЕПУБЛИКА СРБИЈА  

АУТОНОМНА ПОКРАЈИНА ВОЈВОДИНА 

ОПШТИНСКА УПРАВА ЧОКА 
Одсек за финансије 

Број: 02-437-1/2011- 

Датум: 

Ч  О  К  А 

 

Тел: +381 230 71 000 
Факс: +381 230 71 175 
Урл: http://www.coka.co.yu 
Емаил: opstina@coka.co.yu 
Бр. тек. рач.: 840-83640-50 
Пиб број: 101417479 

 

Предмет: Захтев за издавање пореског уверења 

 

Подаци о лицу за које се тражи пореско уверење 

 

Име и презиме  _________________________________________________________ 

Име оца__________________   ЈМБГ _______________________ 

ПИБ (уколико је подносилац власник радње) ______________ 

Адреса _____________________ , ул. ______________________________ , број ___________________ . 

 

   Уверење је потребно ради: 

           1.регистрације моторног возила 

           2.овере здравствене књижице (власник радње,пољопривредник,свештеник,верски службеник) 

           3.остваривање права из области финансијске подршке породици са децом 

              3.1.накнаде за време породиљског одсуства 

              3.2.одсуства са рада ради неге детета 

              3.3.одсуства са рада ради посебне неге детета 

              3.4.дечијег додатка 

           4.остваривања права из области социјалне заштите-право на материјално обезбеђење 

           5.учествовања на тендеру 

           6.подношење захтева за кредит код банке 

           7.добијања визе 

           8._______________________________________________________________________________ 

 

Подаци о овлашћеном  лицу које подноси захтев за издавање пореског уверења 

 

Име и презиме _________________________________________________________________________ 

ЈМБГ ______________________ 

Број личне карте _______________ издата од ____________________ 

Место пребивалишта,адреса______________________________________________________________ 

Прилог: 

            - доказ о уплати локалне административне таксе у износу од   160,00       динара. 

 

 

У Чоки, 

Дана _________ 2011.године 

 

 

Образац примио                                                                                                              Подносилац захтева 

 

 

______________                                                                                                               _________________ 


