
СТАМБЕНА КОМИСИЈА                                                                   Број пријаве:__________ 

ЗА РАСПОДЕЛУ  СТАНОВА                                                                               

 НАМЕЊЕНИХ  ЗА ДАВАЊЕ                                                           Датум:   ______________

У НЕПРОФИТНИ ЗАКУП 

Улица цара Лазара бр.84 а                                                                                       

36000 К р а љ е в о

                             ЗАХТЕВ ЗА ДОДЕЛУ СТАМБЕНЕ ПОДРШКЕ

                            ПОД УСЛОВИМА НЕПРОФИТНОГ ЗАКУПА
                     Захтев попуњавати читко, искључиво штампаним словима 
 I   OПШТИ  ПОДАЦИ О ПОДНОСИОЦУ ЗАХТЕВА
	ПРЕЗИМЕ


	

	ИМЕ


	

	ЈЕДИНСТВЕН МАТИЧНИ БРОЈ


	

	ДАТУМ РОЂЕЊА (дан, месец, година)


	

	МЕСТО  РОЂЕЊА

	

	ШКОЛСКА СПРЕМА


	

	ЗАНИМАЊЕ


	

	ЗАПОСЛЕН/А У (назив фирме)


	

	АДРЕСА СТАНОВАЊА


	

	КОНТАКТ ТЕЛЕФОН
	


II   ПОДАЦИ О ФОРМАЛНОМ ПРАВНОМ СТАТУСУ
	1.  Датум пријаве пребивалишта на територији града Краљева
	  


III   ВИСИНА ПРИХОДА   
	Име и презиме чланова породичног домаћинства који остварују приходе
	Висина званичних прихода

(у динарима)
	Висина осталих прихода

(у динарима)

	1. 
	
	

	2.
	
	

	3.
	
	

	4.
	
	

	5.
	
	

	Висина месечних прихода, без пореза и доприноса, по члану породичног домаћинства
	
	


Уписивати износ прихода по одбијању пореза и доприноса (нето приход). 
Приходима  се сматрају:
1) примања и приходи који се остварују у месечним износима и то зарада, односно плата или накнада зараде, односно или накнада плате, уговора  о делу, пензија;

2) приход од регистрованог пољопривредног газдинства;
4)приходи у виду добити или дивиденди кроз чланство у привредном друштву;

5)  други приходи у складу са законом.

Приликом утврђивања границе прихода као услова за остваривање права на стамбену подршку узима се просечан месечни приход породичног домаћинства остварен у периоду од шест месеци који претходе месецу у коме је расписан јавни позив за доделу стамбене подршке.
IV КРИТЕРИЈУМИ ЗА УТВРЂИВАЊЕ РЕДА ПРВЕНСТВА
   1.   СТАМБЕНИ СТАТУС
Подносилац захтева  за доделу стамбене подршке под условима непрофитног закупа и чланови његовог породичног домаћинства имају следећи стамбени статус:
	1.
	- подстанар до 3 године    
-подстанар више од 3 године и то ______________(навести број година) 
	

	2.
	- станује у колективном смештају до 3 године 

-станује у колективном смештају више од 3 године и то _______ 

(навести   број година)
	

	3.
	- корисник собе или лежаја у самачком хотелу до 3 године ,

- корисник собе или лежаја у самачком хотелу више од 3 године и то________

(навести број година)
	

	4.
	станује у заједничком домаћинству, уколико је површина  стамбеног     простора мања од 15 м² по члану заједничког домаћинства
	

	5.
	станује код блиских сродника
	

	6.
	-станује у заједничким просторијама у стамбеној згради које користи у складуса одговарајућим правним основом до 3 године    

-станује у заједничким просторијама у стамбеној згради које

користи у складу са одговарајућим правним основом више од 3године и то ________    (навести број година)   
	

	7.
	станује у заједничком домаћинству, уколико је површина стамбеног

простора већа од 15м² по члану заједничког домаћинства
	

	8.
	користи стан или заједничке просторије без правног основа
	

	9.
	има други стамбени статус
	


Вреднује се само стамбени статус остварен на територији града Краљева.
Приликом утврђивања реда првенства узима се у обзир стамбени статус закључно са даном подношења захтева.

2.  УСЛОВИ СТАНОВАЊА
	неусловно становање у погледу конструктивне безбедности         
	да
	не

	  неодговарајућа површина и недостатак најмање једне врсте         инсталација и незадовољавајући хигијенски услови 
	да
	не

	  стан који је неодговарајући са становишта приступачности
	да
	не

	 неодговарајућа површина и недостатак најмање једне врсте   инсталација
	да
	не

	 неодговарајућа стамбена површина
	да
	не


3. БРОЈ ЧЛАНОВА ПОРОДИЧНОГ ДОМАЋИНСТВА
Породично домаћинство подносиоца захтева чине следећи чланови (Уписати чланове породичног домаћинства и сродство):
	Ред.

бр.
	Име и презиме

члана породичног домаћинства
	Јединствени матични број грађана
	Сродство са
  подносиоцем захтева
	Стручна спрема
	Радни статус

	1.
	
	
	Подносилац
	
	

	2.
	
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	
	

	4.
	
	
	
	
	

	5.
	
	
	
	
	

	6.
	
	
	
	
	


Под чланом породичног домаћинства сматра се:
 - супружник или ванбрачни партнер;

 - дете рођено у браку или ван брака, усвојено или пасторче; 
- родитељ лица или његовог супружника или ванбрачног партнера који нема решену стамбену потребу;
- друго лице које су лице или његов супружник дужни по закону да издржавају, а да најмање две године имају пријављено пребивалиште на истој адреси пре објављивања јавног позива. 
3.1.  САМОХРАНИ РОДИТЕЉ
	Да ли сте ви самохрани родитељ (заокружити)
	  да
	не


Под самохраним родитељем детета подразумева се родитељ који се сам стара о детету у случајевима када је други родитељ преминуо или је непознат  или је лишен родитељског права, односно када је други родитељ жив и није лишен родитељског права, али не врши своја права и дужности родитеља.
4. ЗДРАВСТВЕНО СТАЊЕ
Ред првенства према критеријуму здравственог стања утврђује се само за лица са тешком болешћу која немају статус особе са инвалидитетом и то у односу на подносиоца захтева или/и здравственог стања члана његовог породичног домаћинства.
Као доказ испуњености овог критеријума доставља се извештај лекарске комисије или налаз конзилијума лекара или  мишљење лекара специјалисте за наведену врсту болести.
5. ИНВАЛИДНОСТ И ТЕЛЕСНО ОШТЕЋЕЊЕ
	Инвалидност (заокружити број уколико је примењиво на вас или неког члана вашег породичног домаћинства)
	

	1.Потпуни губитак радне способности 
	

	2.Преостала радна способност
	


	Телесно оштећење (заокружити број уколико је примењиво на вас или неког члана вашег породичног домаћинства)
	

	1.Телесно оштећење 100%
	

	2.Телесно оштећење   90%
	

	3.Телесно оштећење   80%
	

	4.Телесно оштећење   70%
	

	5.Телесно оштећење   60%
	

	6.Телесно оштећење   50%
	

	7.Телесно оштећење   40%
	

	8.Телесно оштећење   30%
	


Према критеријуму инвалидности и телесног оштећења бодови се остварују на основу достављеног правноснажног решења надлежног органа, као доказа за испуњеност овог критеријума од стране носиоца права или члана његовог породичног домаћинства.
Документа којима се доказују чињенице у вези: стамбеног статуса, здравственог стања и броја чланова домаћинства, статуса самохраног родитеља и о имовном стању не могу бити старија од 6 месеци од датума објављивања Јавног позива.                                                          
                                                                 ИЗЈАВА
Под пуном материјалном и кривичном одговорношћу потврђујем да су наведени подаци тачни.
Краљево, _________ 2025. година                                   ПОТПИС ПОДНОСИОЦА

                                                                                                          ЗАХТЕВА
                                                                                       ___________________________                                                      
А) Обавезни документи:

1.копија личне карте/евиденција са читача електронске личне карте за подносиоца захтева;

2.пријава пребивалишта на територији града Краљева;
3.потврда Службе за катастар непокретности о имовини свих чланова домаћинства на територији града Краљева  и изјава подносиоца захтева за стамбену подршку да он и чланови његовог домаћинства немају у својини стан на територији Републике Србије, дата под кривичном и материјалном одговорношћу и оверена у складу са законом;
4.потврда надлежног органа о поднетим пријавама за легализацију, односно евидентирање нелегално изграђених објеката на територији Републике Србије, за све чланове породичног домаћинства.
Б) Доказ о стамбеном статусу: 

1.уговор о закупу, односно изјава оверена у складу са законом да предметни стан користи у својству закупца;
2.уговор или друга оверена исправа о праву коришћења стана или породичне стамбене зграде;
3.доказ о власништву на стану родитеља, супружника или ванбрачног партнера, или блиског сродника и потврда о њиховој пријави пребивалишта;
4.потврда органа управљања стамбене заједнице потписана од овлашћеног лица.

В)  Доказ о броју чланова породичног домаћинства: 
1.извод из матичне књиге рођених за сваког малолетног члана породичног домаћинства;
2.отпусна листа из породилишта за дете које није уписано у књигу рођених до дана утврђивања коначне листе реда првенства;
3.извод из матичне књиге венчаних;
4.фотокопија личне карте/евиденција са читача електронске личне карте за сваког    пунолетног члана домаћинства.
Г)  Доказ да се ради о самохраном родитељу: 
1.извод из матичне књиге умрлих или решење надлежног суда о проглашењу несталог лица умрлим супружника или ванбрачног партнера подносиоца захтева;
2.одлука надлежног органа о самосталном вршењу родитељског права подносиоца захтева;
3.извод из матичне књиге рођених малолетног детета подносиоца захтева.
Д) Здравствено стање се доказује извештајем лекарске комисије или налазом конзилијума лекара или  мишљењем лекара специјалисте за наведену врсту болести.
Ђ) Инвалидност и телесно оштећење доказују се правноснажним решењем надлежног органа, као доказом за испуњеност овог критеријума од стране носиоца права или члана његовог породичног домаћинства.
Е) Приходи се доказују потврдом о примањима у последњих шест месеци до дана објављивања јавног позива, за све чланове домаћинства.
НАПОМЕНА
Потребно је  заокружити број испред документа који се прилаже.

Све додатне информације можете добити на бројеве телефона:Јавно предузеће"Градско стамбено" Краљево,036 332-200 или 036 332-833, сваког радног дана од 08 до 14 часова.
	НАПОМЕНА ПОДНОСИОЦА ЗАХТЕВА :


	НАПОМЕНА СТАМБЕНА КОМИСИЈЕ:




