
 ŽIADOSŤ O POSKYTNUTIE JEDNORAZOVEJ DÁVKY V HMOTNEJ NÚDZI

1. Žiadateľ:

meno a priezvisko:.................................................. dátum narodenia :...........…………..............

bydlisko ................................................................ ……………….č.t:..............…………............

stav:...........................…zamestnávateľ:.........................................................................................

2. Starám sa o nezaopatrené deti:

Meno a priezvisko dátum narodenia navštevuje MŠ, ZŠ, SŠ

............................................................................................................................…………..........

............................................................................................................................…………..........

.......................................................................................................................…………...............

........................................................................................................................…………..............

3. Žiadateľ je v hmotnej núdzi

(potvrdí Úrad práce, sociálnych vecí a rodiny v Krupine)

4. V spoločnej domácnosti so mnou žije (okrem nezaopatrených detí)

Meno: Rok narodenia Zamestnanie Príjem

1...........................................................................................................................…………..........

2.........................................................................................................................…………............

3......................................................................................................................…………...............

5. Príjem v domácnosti:

 a/ dávka v hmotnej núdzi:.................................................................................…………..........

 c/ rodinné prídavky :........................................................................................………..............

 d/ výživné :.....................................................................................................………...............

7. Náklady na domácnosť:

 a/ Elektr.energia:...........................

 b/ Inkaso:......................................

 c/ Nájom:......................................

 d/ Kúrenie:.....................................



 e/ Vodné:.......................................

8. Iné skutočnosti:

...........................................................................................................................……………………....

.....................................................................................................................……………………...........

...................................................................................................................…………………….............

9. Dôvod žiadosti o jednorazovú dávku

..................................................................................................................……………………..............

.................................................................................................................……………………...............

..................................................................................................................……………………..............

Vyhlasujem, že som všetky údaje uviedol/la pravdivo. Som si vedomý/á následkov v prípade 

uvedenia nepravdivých údajov, alebo zatajenia skutočností, ktoré by mali vplyv na rozhodnutie o 

priznaní jednorázovej dávky sociálnej pomoci, ako aj to, že neprávom prijatú dávku som povinný/á 

vrátiť.

V Zemianskom Vrbovku dňa :......................................… Podpis žiadateľa :...................................


