IEROBEŽOTAS PIEEJAMĪBAS INFORMĀCIJA


LĪVĀNU  NOVADA  BĀRIŅTIESA
Reģistrācijas Nr. 40900005289, Domes iela 3, Līvāni, Līvānu novads, LV – 5316
tālr. 65307271, mob.20220877, e-pasts: barintiesa@livani.lv

Līvānu novada Līvānu pilsētā 
AIZBILDŅA GADA NORĒĶINS
PAR AIZBILDNĪBAS PĀRVALDĪBU 
Es, _____________________________________p.k.__________________________ 
dzīvesvietas 

adrese________________________________________________tel._____________

esmu aizbildnis ______________________________ p.k.______________________

dzīvesvietas 
adrese _______________________________________________________________

iecelts ar __________________________bāriņtiesas ___________gada___________lēmumu
sniedzu norēķinu par aizbildnībai izlietotajiem līdzekļiem un sniedzu atbildes uz sekojošiem jautājumiem:
1.Vai dzīvo kopā ar aizbilstamo___________________________________________
2. Mājsaimniecībā vēl dzīvo, radniecība:____________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
3. Jūsu nodarbošanās ___________________________________________________
4. Izmaiņas bērna dzīvē gada laikā _________________________________________
_____________________________________________________________________
_____________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________
5.Aizbilstamā nodarbošanās Kur mācās (skola, klase)? Ja mācās 9.vai 12.klasē, kādi ir plāni turpmākai izglītībai (citi plāni)?_______________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________
6.Aizbilstamā sekmes skolā?______________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________
7. Ar kādām problēmām skolā saskaras, kā tās tiek risinātas?____________________
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________
8. Kā aizbilstamais pavada brīvo laiku (interešu izglītība, hobiji, kopā pavadītais brīvais laiks ar aizbilstamo)?______________________________________________
_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________
9.Saskarsme ar vienaudžiem (problēmas)?___________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________
10. Atkarības _________________________________________________________
_____________________________________________________________________

11.Vai ir bijuši konflikti ar aizbilstamo (iemesli, risinājumi)? ___________________
_____________________________________________________________________
_____________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________
_____________________________________________________________________
12. Kāds ir aizbilstamā veselības stāvoklis, kas ir ģimenes ārsts, kādi speciālisti apmeklēti?____________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________
13. Cik lielu naudas summu saņemat aizbilstamā uzturēšanai?___________________
       Uzturlīdzekļi? (no viena vai abiem vecākiem) ____________________________
        _________________________________________________________________
      Kā šie līdzekļi tiek izlietoti? (uzturs, apģērbs, skolas piederumi, higiēnas preces, medikamenti, ekskursijas, kultūras pasākumi u.t.t.)____________________________
_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________
_____________________________________________________________________
14.Vai bērnam pieder manata (īpašums) izmaiņas, ja ir, kā tā tiek izmantota,? _____________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________
15.Ziņas par vecākiem:
Māte:________________________________________________________________
Tēvs:________________________________________________________________
Vecāku saskarsme ar bērnu (saskarsmes intensitāte, problēmas, vai nepieciešams atbalsts saskarsmes jautājumu risināšanā) ___________________________________ 
_____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________
_____________________________________________________________________
17. Cita informācija, saistībā ar aizbildnību (nepieciešamais atbalsts)? ____________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________


Esmu izpildījusi (is) likuma prasības un bāriņtiesas norādījumus.



2025. gada ___.__________                                                 _____________________
                                                                                                (paraksts)




APSTIPRINU
Līvānu novada bāriņtiesas priekšsēdētāja                                            (S.Rivča)
2025.gada ____.______________
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