[bookmark: _GoBack]Vienkartinių, tikslinių, periodinių, 
sąlyginių pašalpų iš Rietavo savivaldybės biudžeto skyrimo tvarkos aprašo
1 priedas

(Prašymo dėl vienkartinės, tikslinės, periodinės, sąlyginės pašalpos skyrimo forma)

	
ASMENS, KURIS KREIPIASI DĖL VIENKARTINĖS, TIKSLINĖS, PERIODINĖS, SĄLYGINĖS  PAŠALPOS SKYRIMO 
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	Asmens kodas
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	Telefonas
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	



	Deklaruotos gyvenamosios vietos adresas


	Faktinės gyvenamosios vietos adresas




Rietavo savivaldybės administracijos 
Socialinės paramos skyrimo komisijai

PRAŠYMAS DĖL VIENKARTINĖS, TIKSLINĖS, PERIODINĖS, SĄLYGINĖS, PAŠALPOS SKYRIMO
20____ m. _____________________ d.

1. PRAŠAU SKIRTI (pažymėti pasirinktą būdą ):
⬜ Vienkartinę pašalpą
⬜ Tikslinę pašalpą
⬜ Periodinę pašalpą
⬜ Sąlyginę pašalpą
2. PAPILDOMA INFORMACIJA (įrašyti, kodėl reikalinga pašalpa, motyvus, aplinkybes, patvirtinančias sunkią materialinę padėtį)
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________


3. DUOMENYS APIE BENDRAI GYVENANČIUS ASMENIS

	Eil. Nr.
	Vardas, pavardė
	Gimimo data
	Šeimos nario statusas

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	



4. SUTINKU,
⬜ kad dėl vienkartinės, tikslinės, periodinės, sąlyginės pašalpos teikimo informacija apie mane ir bendrai gyvenančius asmenis bus renkama iš kitų institucijų.

5. VIENKARTINĘ, TIKSLINĘ, PERIODINĘ, SĄLYGINĘ PAŠALPĄ mokėti (pažymėti pasirinktą būdą ):
⬜ Lietuvos Respublikoje esančioje mokėjimo ar kredito įstaigoje į _______________________________________________  sąskaitą		
(Mokėjimo ar kredito įstaigos (banko ar kt.) pavadinimas)
Nr. LT __________________________________________;

⬜ Seniūnijos kasoje
______________________________________________________________
(seniūnijos pavadinimas)
⬜kita________________________________________ (pavadinimas)

	
	



6. INFORMACIJĄ APIE PRIIMTUS SPRENDIMUS DĖL VIENKARTINĖS, TIKSLINĖS, PERIODINĖS, SĄLYGINĖS PAŠALPOS SKYRIMO IR MOKĖJIMO PRAŠAU TEIKTI (nurodyti vieną iš būdų):

⬜paštu, 
adresas ______________________________________________________
⬜ elektroniniu paštu, 
el. p. adresas_________________________________________________
⬜ telefonu, 
telefono numeris_______________________________________________

7. INFORMACINĮ LAPELĮ GAVAU: Taip  Ne 

8. PRIDEDAMA*(pažymėti pridedamus dokumentus):
⬜ 8.1. Medicininės pažymos, ____ lapų.
⬜ 8.2. Priešgaisrinės ar kitos tarnybos pažyma, ____ lapų.
⬜ 8.3. Sąskaitos faktūros, čekiai, ____ lapų.
⬜ 8.4. Kiti (įrašykite) ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
* Pareiškėjui nereikia pateikti dokumentų, jeigu informacija gaunama iš valstybės ir žinybinių registrų, valstybės informacinių sistemų

Pareiškėjas (įgaliotas asmuo) (pabraukti)_________________     ___________________
            (parašas)	               (vardas ir pavardė)

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Prašymas vienkartinei, tikslinei, periodinei, sąlyginei pašalpai gauti pateiktas: ______________________ Nr. ____________
(gavimo data)

⬜ Pateikti visi reikalingi dokumentai
⬜ Nepateikti vienkartinei, tikslinei, periodinei, sąlyginei pašalpai skirti reikalingi dokumentai
	Eil. Nr.
	Nepateikti dokumentai
	Dokumento pateikimo terminas
	Pateikimo
data

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


Prašymą ir dokumentus priėmė
	______________________
     (pareigų pavadinimas)
	__________  ___________________________________
(parašas)                      (vardas ir pavardė)

	
	




