
CRNA GORA        

 OPŠTINA BUDVA                                                                                                                        OBRAZAC OPP-BD 

 UPRAVA LOKALNIH JAVNIH PRIHODA 

 BROJ ŽIRO RAČUNA 510-8178009-29 
 

  

                                        MJESEČNI IZVJEŠTAJ ZA OBRAČUN PRIREZA POREZU NA DOHODAK FIZIČKIH LICA 

 

1. 

Poreski period 

 

Mjesec                            Godina 

2. 

Poreski identifikacioni broj 

3. 

Naziv (pravno lice) , prezime i ime (fizičko lice) 

 

 

4. 

Šifra djelatnosti 

5. 

Adresa 

 

Ulica                          Broj                                    Grad                                Telefon 

6. 

Ovlašćeno lice                                                        PIB 

 

Prezime i ime                                                       Adresa                              Telefon 

 

BANKOVNI RAČUNI 

IME BANKE BROJ RAČUNA 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Rb 

 
VRSTA POREZA 

IZNOS 

POREZA 

STOPA 

PRIREZA 10% 
IZNOS PRIREZA 

1. 2. 3. 4. 5.(3*4) 

1. 
Porez na prihode od 

ličnih primanja 

   

2. 

Porez na dohodak od 

samostalne djelatnosti 

(za nerezidente) 

   

3. 

Porez na prihode od 

imovine i imovinskih 

prava 

   

4. 

Porez na prihode od 

kapitala 

 

   

 

 

Izjavljujem pod punom materijalnom i krivičnom odgovornošću da su navedeni podaci 

tačni. 

 

Datum podnošenja prijave_______________     M.P.        _______________________________ 

                                                                                                         Potpis ovlašćenog lica 

 

 

Popunjava poreski organ 

Broj dokumenta________________  Datum prijema_______________Datum obrade______________  

 

Ime i prezime ovlašćenog službenika................................................... Potpis:............................................ 

  

 

 


