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RKS - OBMOČNO ZDRUŽENJE TREBNJE
Gubčeva cesta 16
8210 TREBNJE

GSM: 041 769 153

E-mail: trebnje.ozrk@siol.net

VLOGA

ZA DODELITEV HUMANITARNE POMOČI

IN ENKRATNE DENARNE POMOČI

KRITERIJI ZA DODELITEV(obkrožite):
1. Prejemniki denarne socialne pomoči;
2. Posamezniki ali družine, ki s svojimi dohodki presegajo cenzus za dodelitev denarne socialne 

    pomoči po predpisih o socialnem varstvu in za katere CSD oceni, da potrebujejo pomoč;
3. Zaposleni, ki dalj časa niso prejeli plače; 

4. Brezposelni, ki so zaključili z javnimi deli in niso upravičeni niti do nadomestila za primer

    brezposelnosti niti do denarne socialne pomoči;
5. Posamezniki ali družine, ki se nenadoma znajdejo v težkih življenjskih, materialnih in socialnih 

    okoliščinah, na katere ne morejo vplivati in zaradi katerih imajo dodatne stroške (starost, bolezen, 

    invalidnost, duševno stanje);
6. Posamezniki ali družine prizadete zaradi naravnih ali drugih nesreč večjega ali manjšega obsega;
7. Posamezniki brez statusa, stalnega prebivališča ter tujci in izbrisani;
8. Posamezniki, ki se jim nudi pomoč v zavetiščih, zatočiščih, sprejemališčih, javnih kuhinjah, 
    materinskih in prehodnih domovih in podobnih socialnih institucijah ter posamezniki odvisniki.

NA RKS-OZ TREBNJE SE OBRAČAM S PROŠNJO ZA(obkrožite):
1. Humanitarno pomoč v obliki hrane in pralnega praška;

2. Delno kritje stroškov pri plačilu zdravstvenega zavarovanja, zdravil, ortopedskih in drugih 

    pripomočkov;

3. Delno kritje najemnine, stroškov elektrike, stroškov ogrevanja;

4. Delno kritje stroškov šolskih potrebščin

5. Delno kritje drugih stroškov za premostitev trenutne materialne ogroženosti:

____________________________________________________________ 

    (navedite)
PODATKI O UPRAVIČENCU

Priimek in ime_____________________________________________________________

Rojstni podatki____________________________________________________________

Naslov___________________________________________________________________

Telefon___________________________________________________________________
PODATKI O DRUŽINSKIH ČLANIH
	Priimek in

ime
	Rojstni podatek
	Sorodstveno 
razmerje
	Status
(učenec,študent,zaposlen,upokojen..)

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


PODATKI O DOHODKIH DRUŽINE 
(vpišite vse dohodke vseh družinskih članov: plača, pokojnina, socialna pomoč, otroški dodatek, štipendija, preživnina…)
	Ime in priimek
	Vrsta dohodka
	Znesek (zadnji mesec)

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


OPIS RAZMER ZARADI KATERIH PROSITE ZA POMOČ OZRK TREBNJE
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
HUMANITARNO POMOČ PREJEMAM(obkroži trditve, ki držijo za vas):
· Prvič






· Manj kot 5 let

· Več kot 5 let

· Prejemam tudi pomoč Karitasa 

· Vključen sem v program Botrstva

IZJAVA:

Spodaj podpisani/a izjavljam, da so podatki točni.

Datum:______________




Podpis:_________________

RKS – območno združenje Trebnje izjavlja, da bo navedene osebne podatke uporabil izključno za namen za katerega so bili dani in da jih ne bo obdeloval za noben drugi namen. 
Seznanjen/a sem, da imam glede mojih osebnih podatkov pravico do seznanitve, dopolnitve, popravka, omejitve obdelave, izbrisa, prenosljivosti in ugovora vključno s pravico do pritožbe pri Informacijskem pooblaščencu in sodnim varstvom.

