
ДО:
  ОПШТИНА СТРУМИЦА

Комисија за спроведување на постапката и програмата за полагање на 
испитот за добивање на сертификат за авто – такси возач

           ул.„Сандо Масев“ бр.1
2400 Струмица

                                                   
                        

П Р И Ј А В А 
за полагање на испит за добивање сертификат за авто – такси возач

во Oпштина Струмица   

        ОД:
________________________________ со година на раѓање ____________, 

                                   (име, име на еден родител и презиме)                                       (ден/месец/год.)

место  на  раѓање  _________________________,  адреса  на  живеалиште  или
престојувалиште, _____________________________________________, број на лична
карта/пасош ____________________ и ЕМБГ _______________________.

Во прилог доставувам:
 потврда за завршена обука од правното лице овластено Општина Струмица за

стручно  оспособување  на  кандидатот  (во  оригинал  или  заверена  копија  од
Нотар),

 копие од документ за идентификација (лична карта или пасош),
 копие од  возачка дозвола „Б“ категорија и
 доказ за платени адм. такси.

Се согласувам сите известувања од Комисијата за спроведување на постапката
и програмата за полагање на испитот за добивање на сертификат за авто – такси возач
да ги добивам преку:

контакт телефон: _____________________ и
е-mail:______________________________

НАПОМЕНА:   
 За точноста и вистиноста на доставените податоци одговара кандидатот.
 Доколку  кандидатот  во  прилог  ги  нема  доставено  потребните  документи,

пријавата ќе се смета како непотполна и нема да му се дозволи да полага испит
за авто – такси возач.

 На  денот  на  полагањето  кандидатот  задолжително  со  себе  да  понесе
документ за идентификација (лична карта или пасош). 

            датум на пријава:                                                                      Потпис
_____________________                                                  _____________________   


