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OBCINA AJDOVSCINA
Ob¢inska uprava

Cesta 5. maja 6/a, 5270 Ajdovscina
tel.: 05 365 91 10, fax: 05 365 91 30
E-mail: obcina@ajdovscina.si

VLOGA ZA UVELJAVLJANJE OBCINSKE DENARNE SOCIALNE POMOCI

1. Podatki o vlagatelju:

Priimek in ime:

Stalno prebivalisce:

Zacasno prebivalisCe:

emso: [ | [ [ [ [ [ ][] [ ]oavenast: [ [ ][] ]]]]

Telefon:

2. Druzinski ¢lani:

Ime in priimek EMSO Davéna Stevilka | Sorodstveno | Status*
razmerje

* predSolski otrok, Soloobvezen, Student, nezaposlen, iskalec zaposlitve, zaposlen, gospodinja, ...

3. Podatki o prejetih dohodkih in prejemkih vlagatelja in njeqovih druzinskih élanov
(za zadnje tri mesece pred oddajo vloge)

Ime in priimek Vrsta dohodka oz. ViSina dohodka oz.
prejemka prejemka




4. I1zjava o premoZenju: (v nasi druZini razpolagamo z naslednjim premoZzenjem):

St. | VRSTA PREMOZENJA DA/NE | VREDNOST

1. | Nepremicno premozenje

2. | Osebna in druga vozila

3. | Vodna plovila

4. | Lastniski delezi gospodarskih druzb ali zadrug

5. | Vrednostni papirji

6. | Denarna sredstva na transakcijskem ali drugem racunu, kadar ne
predstavljajo dohodka

7. | Hranilne vloge in druga denarna sredstva

8. | Drugo premi¢no premozenje

5. Natan¢no navedite, za kak§en namen potrebujete pomog, in natanéno opredelite viSino
sredstev, ki jih potrebujete:

OPOZORILO: socialna pomoc se praviloma nakaze v funkcionalni obliki




6. lzjava:

Vlagatelj/-ica izjavljam:

- da so vsi podatki, navedeni v vlogi, resnicni, to€ni in popolni, za kar prevzemam materialno in
kazensko odgovornost,

- da si prezivetia ne morem zagotoviti sam/-a z delom, s pravicami iz dela ali zavarovanja, z
dohodki iz premoZenja in iz drugih virov oziroma z nadomestili ali prejemki po drugih predpisih
ali s pomogjo tistih, ki so me dolzni preZivljati, ali na drug nacin;

- da sem seznanjen/-a s 34. ¢lenom Zakona o socialno varstvenih prejemkih, ki med drugim
dolo€a, da je upravi€enec do izredne denarne socialne pomoci dolzan prejeto pomoc¢ porabiti
za namen, za katerega mu je bila dodeljena, v roku 30 dni po prejetju pomoci oziroma do
vlozitve nove viloge, Ce je ta vloZzena pred potekom tega roka. Dokazila o porabi sredstev je
upraviCenec dolzan predloziti organu v roku 45 dni po prejetju izredne denarne socialne
pomoci oziroma najkasneje ob vlozitvi nove vloge za izredno denarno socialno pomo¢, ce je
novo vlogo vloZil pred potekom 30 dni od prejetja pomodi.

Dovoljujem, da lahko Oddelek za druzbene dejavnosti Obline Ajdovsc€ina na podlagi 139. ¢lena
Zakona o sploSnem upravnem postopku (Uradni list RS, St. 24/06-UPB2, 105/06-ZUS-1, 126/07,
65/08, 8/10) ter Uredbe o upravnem poslovanju (Uradni list RS, §t. 106/05, 30/06, 86/06, 32/07,
63/07, 115/07 (122/07 popr.), 31/08, 35/09, 58010, 101/10) pridobi zame vse potrebne podatke, ki
so potrebni v upravnem postopku za izdajo odloCbe za dodelitev enkratne pomoci. Ob tem sem
seznanjen z dejstvom, da lahko osebne podatke, ki se nanaSajo name, predloZzim tudi sam,
oziroma da lahko v skladu z zakonom organu pisno prepovem pridobivanje teh podatkov.

Datum: (podpis vlagatelja)

7. Priloge:

- odlocba CSD o denarni socialni pomog¢i,

- odlocbe CSD o izredni denarni socialni pomoci prejete v tekoCem letu,

- potrdila o vseh prejetin dohodkih in prejemkih v zadnjih treh mesecih pred vloZitvijo vioge za
vlagatelja in ostale druzinske Clane,

- potrdilo zavoda za zaposlovanje o nezaposlenosti vlagatelja ali odraslega druzinskega ¢lana,

- potrdilo o Solanju za vzdrZevane polnoletne otroke,

- zadnje obvestilo pristojnega centra za socialno delo o poviSanju preZivnine oz. sklep sodiS¢a o
doloditvi preZivnine,

- fotokopija osebnega dokumenta,

- fotokopije racunov, za katerih plagilo se vlaga vloga, oziroma fotokopija tekoCega racuna,
kamor bodo nakazana sredstva.

Ob¢ina bo po uradni dolznosti pridobila Se naslednja dokazila:

- potrdilo o gospodinjski skupnosti z rojstnimi podatki,

- mnenje CSD v primerih iz drugega odstavka 6. ¢lena Odloka o socialnih in drugih pomo¢eh v
obgini Ajdovscina.

Vloga je zgolj pripomocek za odloCanje v postopku uveljavljanja pravice do obc&inske denarne
socialne pomoci. Obcina si pridruzuje pravico, da po potrebi zaprosi za dodatna pojasnila in
dokumentacijo.
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