
ДСУЛУД „Л А З А Р   Л И Ч Е Н О С К И“  С К О П Ј Е 

 

П Р И Ј А В А 
За запишување на ученици во Државното средно училиште за ликовна уметност и дизајн 

“Лазар Личеноски-Скопје во I (прва) година во учебната 20  /20  година 
 

 
1. 

Презиме, име на еден од родителите 
И име на ученикот   

 
 
 

2. 

 
 
 

Роден-а 

 
Ден месец и 
година на раѓање   

 
Место на раѓање 
Општина и држава   

 
3. 

 
Етничка припадност      

 
4. 

 
Државјанство    

 
 
 

5. 

 
 

Место на постојано 
живеење на 
ученикот 

 
Улица  Број   

 
Населено Место   

 
Општина   

 
Држава   

 
 
 
 
 

6. 

 
Назив на 
училиштето во кое 
ученикот ја завршил 
предходната 
година. 

 
Име на 
училиштето   

Град  Општина   

Адреса   Телефон    

Јазик на кој ја 
следел наставата во 
претходното 
училиште 

 
 
 

 

 
7. 

Податоци за 
ученикот 

 
Е- маил    

 
Телефон    
 



ДСУЛУД „Л А З А Р   Л И Ч Е Н О С К И“  С К О П Ј Е 

 

 

8. 
 

Образовен профил (оддел) за кои ученикот се пријавува. 
 
1.       

 
9. 

Начин на запишување на ученикот во оваа 
учебна година(де се заокружи бројката 
покрај соодветниот одговор) 

1. направо 
2. повторно 

 
 

10. 

 
Место на живеење на ученикот 
(Да се заокружи бројот покрај соодветниот 
одговор) 

1. Со родителите 
2. Со старателот 
3. Во ученички дом 
4. Кај приватен станодавател 
5. На друго место 

 
 
 
 
 
 
 
 

11. 

 
 
 
 
 
 
 
 

Податоци за 
родителите 
/ старател 

 

 
Мајка 

 
Име и презиме    

 
Е- маил   

 
Телефон    
 

 
 

Татко 

 
Име и презиме    

 
Е- маил   

 
Телефон      

 
 
 

Старат 
ел 

 
Име и презиме    

 
Е- маил   

 
Телефон      

 
 
 
 
 
 
 
 
 

Датум Подносител на пријавата 


