1. OSNOVNA SOLA
ROGASKA SLATINA

VIZ II. OS Rogaska Slatina
Ulica Kozjanskega odreda 4
3250 Rogaska Slatina

tel.: 03 5814 906

e-posta: info@iios-rogaska.si

Vloga za dodelitev denarne pomo¢i oziroma subvencije iz Solskega sklada

za uéence iz socialno Sibkih druzin

Podpisani/-a:

(stars ali zakonit zastopnik otroka)

stanujoc/-a:

(naslov bivalisca)

za mojega otroka:

(ime in priimek)

ki v Solskem letu / obiskuje

razred, vlagam vlogo za dodelitev

denarne pomoci, oziroma subvencije iz Solskega sklada za ucence iz socialno Sibkih druzin.

Dav¢na Stevilka otroka:

Ustrezno navedite za katero dejavnost vlagate vlogo za denarno pomoc¢ / subvencijo:

Predviden znesek dejavnosti:

Socialni status druzine:

St. SOCIALNI STATUS DRUZINE OBKROZI

1. | Subvencionirano kosilo? DA NE

2.| Brezposelnost starSev? EDEN - OBA NE

3.| Prejemanje denarne socialne pomo¢i? DA NE

4.| Nenadna ali dolgotrajna bolezen v DA NE
druzini?

5.| Socialno stanje v druzini, ki vpliva na DA NE
finan¢ni polozaj druZine?




Ce ste oznacili tocko 5 (socialno stanje v druzini, ki vpliva na finan¢ni polozaj druzine), potem
odgovorite Se na naslednja vprasanja:

SOCIALNO STANJE OBKROZI
Stevilo nepreskrbljenih otrok? 1 2 3 4 ved, kot 4
Enoroditeljska druzina? DA NE
Zasvojenost v druzini? DA NE
Smrt v druzini? DA NE
Naravne ali druge nesrece? DA NE

Druge specifike v druzini?

K vlogi prostovoljno prilagam (ustrezno obkroZite):

a) Odlo¢bo o otroskem dodatku, ki jo izda Center za socialno delo.
b) Odlo¢bo o prejemanju denarne socialne pomoci.
c) Potrdilo ali izjavo o brezposelnosti.

d) Zdravnisko potrdilo, oz. druga zdravniska dokazila iz katerih je razvidna bolezen druZinskega
¢lana, ki vpliva na bistveno slabsi socialni polozaj druzine.

e) Drugo (pisno mnenje CSD ...).

Spodaj podpisani/-a soglasam:

> da Solska svetovalna sluzba VIZ II. OS Rogaska Slatina, Ulica kozjanskega odreda 4, 3250
Rogaska Slatina, vodi potrebne postopke in preveri, 0z. pridobiva podatke pri upravljavcu
zbirk osebnih podatkov,

» da bo z osebnimi podatki ravnano v skladu z veljavno zakonodajo in le za namen obravnave te
vloge,

» da bom vsako morebitno spremembo, ki bi vplivala na upraviéenost do subvencije v roku 30
dni sporo¢il/-a Solski svetovalni sluzbi.

Rogaska Slatina dne,

Podpis vlagatelja:




