
До
ОПШТИНА ВАСИЛЕВО Градоначалник

Општина Василево

Б А Р А Њ Е

За____________________________________________________________________________

Од____________________________________од с. ___________________бр.______
(име и презиме на лицетои адреса или назив на фирмата и седиште на овластено лице)

_____________________________________________________________________________

Барам од Градоначалникот на општина Василево
______________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________

Од причина___________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________

Во прилог доставувам докази кои го оправдуваат барањето.

Подносител на барањето
_____________________


