
                                           OBRAZEC-Priloga

OB INA BISTRICA OB SOTLI 
Bistrica ob Sotli 17

3256   BISTRICA OB SOTLI 
tel.: 03/800 15 00                                                             
fax.: 03/800 15 15 
e-pošta: obcina@bistricaobsotli.si

             

Številka:…………….             Datum prejema:……………..
      

VLOGA ZA DODELITEV ENKRATNE DENARNE SOCIALNE POMO I

I. PODATKI O VLAGATELJU
______________________________________________________________________ 

ime in priimek vlagatelja-ice ______________________________________________,  

rojen-a  _____________________________ EMŠO ______________________________, 

stanujo  –a _______________________________________________________________, 

dav na številka _________________, tel. št. ______________, GSM _____________, 

VVllooggoo vvllaaggaamm zzaa ddeennaarrnnoo ssoocciiaallnnoo ppoommoo zzaassee iinn zzaa nnaasslleeddnnjjee ddrruužžiinnsskkee llaannee::

ZAP. ŠT. IME PRIIMEK
02.   

03.   

04.   

05.   

06.   

07.   

Priloga



II. DENARNA SOCIALNA POMO  NAJ SE NAKAZUJE    

(ustrezno obkrožite)

a) vlagatelj-u (-ici)                   

b) družinskemu lanu: 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 
ime in priimek, bivališ e, dav na številka 

c) drugi osebi: 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 
ime in priimek, bivališ e, dav na številka 

Denarna socialna pomo  naj se nakazuje na osebni ra un št.:  

__________________________________________________________________________________ 

ki je odprt pri ____________________________________________________________________  
                                   naziv banke oz. hranilnice



III. PODATKI O  MATERIALNEM STANJU  VLAGATELJA   

V spodnji tabeli obkrožite ustrezen odgovor (DA ali NE) na vprašanje:  
Ali ste v navedenem obdobju prejeli navedene dohodke in prejemke?  
V primeru, da ste prejeli pla o ali drug prejemek iz dela obvezno navedite naziv in naslov 
delodajalca!  

A.  DOHODKI IN PREJEMKI prejeti v zadnjih treh mesecih pred mesecem vložitve 
Pla a in prejemki iz dela (pla a, nadomestilo pla e-bolniška, stimulacije in bonitete):  
(delodajalec)______________________________________________________________
_   

DA NE 

Prejemki po predpisih po  ZPIZ:   
 pokojnina DA NE

 drugo (invalidnina, varstveni dodatek, odpravnina, oskrbnina, …)  DA NE
Prejemki po predpisih o zaposlovanju in zavarovanju za primer brezposelnosti:

 denarno nadomestilo za brezposelnost DA NE

 denarna pomo  za brezposelnost   DA NE

Prejemki po predpisih o družinskih prejemkih (porodniška, starševski dodatek) DA NE
Nagrada za rejnico DA NE
Nadomestilo za invalidnost po ZDVDTPO   DA NE
Prejemki po »vojnih« zakonih (veteranski, invalidski dodatek, invalidnina, oskrbnina, …) DA NE
Preživnina, nadomestilo preživnine DA NE
Sredstva za tujo nego in pomo DA NE
Posredno ugotovljeni dohodki in prejemki DA NE
Dohodki iz premoženja (udeležba pri dobi ku, najemnine)   DA NE
Prejemki, doseženi z opravljanjem storitev in poslov po pogodbah in na drugih podlagah: 
(delodajalec)______________________________________________________________
_   

DA NE

Dohodki iz premoženjskih pravic (avtorske pogodbe): 
(delodajalec)______________________________________________________________
_   

DA NE

Prejemki u encev/-nk in študentov/-tk, prejeti preko študentskih ali mladinskih organizacij DA NE
Drugo (bolniška izpla ana pri drugih izpla evalcih,…) DA NE

 Dohodek iz osnovne kmetijske in gozdarske 
dejavnosti:  

- KD DA NE

  - dohodek na panj  DA NE
  - subvencije DA NE
 Dohodek iz dejavnosti   DA NE
 Dohodek iz dopolnilne kmetijske in gozdarske 

dejavnosti: 
- dobi ek DA NE 

 B. OB ASNI DOHODKI prejeti v zadnjih 12 mesecih pred mesecem vložitve 
 Regres DA NE
 Odpravnine, jubilejne nagrade DA NE
 Dividende DA NE



 Dediš ine DA NE
 Dobi ek iz kapitala DA NE
 Drugo, kaj DA NE

           C.  ODHODKI DA NE
            Izpla ane preživninske obveznosti  DA NE

IZJAVA

Izjavljam, da si preživetja ne morem zagotoviti sam z delom, s pravicami iz dela ali 
zavarovanja, z dohodki iz premoženja in iz drugih virov oziroma z nadomestili ali prejemki 
po drugih predpisih ali s pomo jo tistih, ki so me dolžni preživljati ali na drug na in. 

Vlagatelj-ica vloge za denarno socialno pomo  in polnoletni družinski lani izjavljam-
o:

1. da so vsi podatki, ki sem jih navedel –la v vlogi resni ni, to ni in popolni; 
2. do so v vlogi navedeni vsi dohodki in prejemki vseh družinskih lanov za zahtevano 

obdobje; 
3. da sem seznanjen-a z dolo bo, da sem v osmih dneh dolžan-na sporo iti dejstva in 

okoliš ine oziroma vse spremembe, ki vplivajo na pravico do denarne socialne pomo i,
njeno višino in obdobje prejemanja; 

in za svojo izjavo prevzemam-o  vso materialno in kazensko odgovornost. 

Izjava stranke o materialni ogroženosti:

Namen, za katerega se prosi za dodelitev denarne pomo i:

V/Na ___________________, dne ______________  

                                                                              Podpis vlagatelja/-ice:   

                                    Podpis  
polnoletnih družinskih lanov:



Upravi enec prilaga: 
a) dokazilo o prejetih pla ah in drugih prejemkih iz dela v zadnjih treh mesecih pred 

vložitvijo vloge za vsak mesec posebej oziroma v drugih obdobjih, 
b) Potrdilo o gospodinjski skupnosti z rojstnimi podatki 
c) v primeru, da mu je prenehalo delovno razmerje sklep o prenehanju delovnega 

razmerja, 
d) izjavo o šolanju za otroke starejše od 15 let, ki vklju uje navedbo zavoda kjer se šola 

in vrsto statusa; 
e) dokazilo o poravnanih preživninskih obveznostih v zadnjih treh mesecih pred 

vložitvijo vloge za vsak mesec posebej 
f) Potrdilo pristojnega dav nega urada  o premoženjskem stanju 
g) Odlo bo o prejemanju denarne socialne pomo i
h) Potrdilo o brezposelnosti 
i) Fotokopija TRR 
j) Druga dokazila o morebitnih gmotnih ter socialno-zdravstvenih okoliš inah 



A. PODATKI O DRUŽINSKEM LANU

Za vsakega družinskega lana izpolnite svoj list! 

zap.št.     ime in priimek 

Razmerje do vlagatelja:     

EMŠO:

Stalno prebivališ e:           
         kraj, ulica in hišna številka 

   ________                     
   številka  pošte        ime pošte                   

ob ina 

Za asno prebivališ e:          
       kraj, ulica in hišna številka 

B. PODATKI O  MATERIALNEM STANJU  DRUŽINSKEGA LANA 

V spodnji tabeli obkrožite ustrezen odgovor (DA ali NE) na vprašanje:  
Ali ste v navedenem obdobju prejeli navedene dohodke in prejemke?  
V primeru, da ste prejeli pla o ali drug prejemek iz dela obvezno navedite naziv in 
naslov delodajalca!  

A.  DOHODKI IN PREJEMKI prejeti v zadnjih treh mesecih pred mesecem vložitve 
Pla a in prejemki iz dela (pla a, nadomestilo pla e-bolniška, stimulacije in bonitete):  
(delodajalec)______________________________________________________________
_   

DA NE 

Prejemki po predpisih po  ZPIZ:   
 pokojnina DA NE

 drugo (invalidnina, varstveni dodatek, odpravnina, oskrbnina, …)  DA NE
Prejemki po predpisih o zaposlovanju in zavarovanju za primer brezposelnosti:

 denarno nadomestilo za brezposelnost DA NE

 denarna pomo  za brezposelnost   DA NE

Prejemki po predpisih o družinskih prejemkih (porodniška, starševski dodatek) DA NE
Nagrada za rejnico DA NE
Nadomestilo za invalidnost po ZDVDTPO   DA NE
Prejemki po »vojnih« zakonih (veteranski, invalidski dodatek, invalidnina, oskrbnina, …) DA NE
Preživnina, nadomestilo preživnine DA NE
Sredstva za tujo nego in pomo DA NE
Posredno ugotovljeni dohodki in prejemki DA NE
Dohodki iz premoženja (udeležba pri dobi ku, najemnine)   DA NE

             



Prejemki, doseženi z opravljanjem storitev in poslov po pogodbah in na drugih podlagah: 
(delodajalec)______________________________________________________________
_   

DA NE

Dohodki iz premoženjskih pravic (avtorske pogodbe): 
(delodajalec)______________________________________________________________
_   

DA NE

Prejemki u encev/-nk in študentov/-tk, prejeti preko študentskih ali mladinskih organizacij DA NE
Drugo (bolniška izpla ana pri drugih izpla evalcih,…) DA NE

 Dohodek iz osnovne kmetijske in gozdarske 
dejavnosti:  

- KD DA NE

  - dohodek na panj  DA NE
  - subvencije DA NE
 Dohodek iz dejavnosti   DA NE
 Dohodek iz dopolnilne kmetijske in gozdarske 

dejavnosti: 
- dobi ek DA NE 

 B. OB ASNI DOHODKI prejeti v zadnjih 12 mesecih pred mesecem vložitve 
 Regres DA NE
 Odpravnine, jubilejne nagrade DA NE
 Dividende DA NE
 Dediš ine DA NE
 Dobi ek iz kapitala DA NE
 Drugo, kaj DA NE

           C.  ODHODKI DA NE
            Izpla ane preživninske obveznosti  DA NE




