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            ОШ “ДОСИТЕЈ ОБРАДОВИЋ“ БОЧАР 

БОЧАР, ул. Трг Ослобођења бр. 4 

Mат.бр: 08020221 

ПИБ: 101845549 

ТЕЛ/ФАКС: 023/789-209 

e-mail: skolabocar123@gmail.com 

Жиро рачун: 840-575660-39, 840-3902760-39 

 

 

 

ПРЕДМЕТ: Молба за издавање дупликата сведочанства 

Молим Вас да ми издате следеће дупликате: 

1. Дупликат сведочанства о завршеној основној школи школске ________________, јер 

сам оригинал изгубио-ла. 

2. Дупликат сведочанства о завршеном: 

___________ разреду школске _______/_______ године, 

___________ разреду школске _______/_______ године, 

___________ разреду школске _______/_______ године, 

___________ разреду школске _______/_______ године, јер сам оригинал изгубио-ла. 

Подаци о подносиоцу молбе: 

Име и презиме ____________________________________________________ 

Место рођења и датум ______________________________________________ 

Број личне карте ___________________________________________________ 

Адреса ___________________________________________________________ 

Уз молбу прилажем: 

1. Доказ о уплати за Републичку административну таксу 

2. Доказ о уплати за оглашавање неважећег сведочанства у „Службеном гласнику“ 

3. Потврду из поште о послатом препорученом писму са текстом огласа 

 

У Бочару, дана: ______________      Подносилац молбе: _____________________ 

Примио/ла дупликат:_____________________ 
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