
Žiadateľ: 

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

(meno, priezvisko, adresa bydliska) 

 

Mestská časť Košice – Barca 

Abovská 32 

040 17  Košice – Barca 

 

 

V Košiciach .......................... 

Vec 

Žiadosť o poskytnutie jednorazovej dávky v hmotnej núdzi 

 

 

Podpísaný(á) ................................................................ rodné číslo .................................  

 

zamestnaný (á) .............................................................., s mesačným príjmom ................. EUR 
                                   (názov zamestnávateľa) 

 

žiadam Vás o poskytnutie jednorazovej dávky v hmotnej núdzi na úhradu mimoriadnych 

výdavkov: * 

na nevyhnutné ošatenie, bielizeň, obuv 

    na nevyhnutné vybavenie domácnosti 

    na školské potreby nezaopatrených detí 

    na mimoriadne liečebné  náklady – doplatok za lieky 

iné: ............................................................................................................................. 
 

Bývam sám (sama)/ v spoločnej domácnosti so svojou rodinou/v ubytovacom zariadení.** 
 

Ďalšie osoby bývajúce so mnou v spoločnej domácnosti: 
 

Meno     Rodné   Príbuzenský   Mesačný 

a priezvisko   číslo   vzťah   príjem 
 

1. .........................................  ........................... ............................. ..................... 

2. .........................................  ........................... ............................. ..................... 

3. .........................................  ........................... ............................. ..................... 
 

Potvrdenie o mojom príjme ako aj o príjme všetkých spoločne posudzovaných osôb 

prikladám k žiadosti a zároveň vyhlasujem, že ani ja ani žiadna zo spoločne posudzovaných 

osôb nemáme žiadne iné príjmy, než tie, ktoré uvádzam v žiadosti. 

Vyhlasujem, že nevlastním žiadny majetok a za posledných 12 mesiacov som nemal 

príjem, ktorým môžem riešiť svoju súčasnú hmotnú núdzu, rovnako ani žiadna zo spoločne 

posudzovaných osôb. 

Vyhlasujem, že všetky údaje uvedené v žiadosti sú pravdivé a správne, a som si 

vedomý právnych následkov uvedenia nepravdivých a nesprávnych údajov. 

 

 

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

          podpis žiadateľa 

 

Príloha: potvrdenie o príjme žiadateľa a o príjme spoločne posudzovaných osôb (UPSVaR, 

Sociálna poisťovňa, zamestnávateľ, iný platiteľ príjmu) 
______________________________________________________________________________________________________________ 

* vyznačte krížikom v okienku jednu z možností 
** prečiarknite, čo sa nehodí 


