
            

 

DERI TE KOMUNA E GOSTIVARIT 

Departamenti për mbrojtje sociale, shëndetsore 

dhe mbrojtjen  e fëmijëve 

 

KËRKESË 

PËR NDIHMË FINANCIARE TË NJËHERSHME PËR VITIN 2022 

 

Bazuar në dispozitat e Programit për aktivitetet e Komunës së Gostivarit në sferën e mbrojtjes sociale dhe 

mbrojtjes  së fëmijëve për vitin 2022 (“Gazeta zyrtare e RM-se” nr 05/02), e sjellur në Këshillin e Komunës 
së Gostivarit në seancën e 3-të, të mbajtur më 24.12.202, mund të parashtroni kërkesë për ndihma financiare 

të njëherëshme sipas kategorive të mëposhtme:  

 

 gjendje e dëmtuar shëndetësore (sëmundje) - të paraqesin dokumentacion mjekësor,  

 gjendje të rëndë financiare - të paraqesin vërtetim papunësie nga agjencioni për punësim,  

 prindërit vetë-ushqyes- të paraqesin dokumentacion e nevojshëm që vërteton statusin e tyre civil    

( të divorcuar, të ve, etj)  

 fatkeqësi natyrore - të paraqesin një raport nga Ministria e Brendshme dhe Shërbimi Zjarrfikës. 
 

Unë (Emri dhe Mbiemri) ___________________________ nga Komuna e_________________________  

Me nr. letërnjoftimi__________________________  adresa  (Vendbanimi):______________ rruga nr. 

_______     Nr. i tel.__________________________________ 

 

Arsyeja pse kërkohet  ndihma financiare e njëhershme: 

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________ 

 

KOMUNA E GOSTIVARIT 

ОПШТИНА ГОСТИВАР 

GOSTİVAR BELEDİYESİ 

 www.gostivari.gov.mk 
info@gostivari.gov.mk 

tel. +389 (0) 42 213 511 

fax. +389 (0) 42 214 406 



 
 

 

 

Kësaj kërkese i’a bashkangjes edhe dokumentet e mëposhtme: 
- kopje e letërnjoftimit 

- kopje e llogarisë bankare 

 
Nën përgjegjësinë e plotë morale, materiale dhe penale, deklaroj se të dhënat e mësipërme janë të  Vërteta. 

Unë pajtohem që bashkë me kërkesën të  dorzoj edhe kopje të dokumentacionit  për identifikimi personal, 

të dhënat të cilat  do të përdoren ekskluzivisht për realizimin e kërkesës në fjalë. 

 

 

 

 

 

 

 
Data:___________          Aplikant(EmriMbiemri):______________     

 

Vendi:__________           Nënshkrimi: _____________ 
 

 

 

 

 

 

 

 

       ________________________ 

 Kërkesën e plotëson aplikanti me shkronja të shtypit 

 Rrethoni kategorin për të cilën parashtrohet kërkesa 
 


