
 

ŽIADOSŤ O JEDNORÁZOVÚ SOCIÁLNU VÝPOMOC 

 

Dolupodpísaný/á/ 

 

Meno: .......................................................  Priezvisko: ............................................................................. 

Rodné číslo: .............................................. Trvalý pobyt ........................................................................... 

 

Spolubývajúce osoby: 

Meno a priezvisko: ..................................................................... dátum nar.: .......................................... 

Meno a priezvisko: ..................................................................... dátum nar.: .......................................... 

Meno a priezvisko: ..................................................................... dátum nar.: .......................................... 

Meno a priezvisko: ..................................................................... dátum nar.: .......................................... 

Meno a priezvisko: ..................................................................... dátum nar.: .......................................... 

 

Odôvodnenie žiadosti: .............................................................................................................................. 

................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................... 

 

 

 

Dátum: Podpis žiadateľa: 


