
 

KÉRELEM 
Temetési támogatás megállapítására 

1. A kérelmező személyre vonatkozó adatok: 

1.1. Neve:………………………………………………………………………………………………….…….….…. 

1.2. Születési neve: ………………………………………………………..…………………………………….….… 

1.3. Anyja neve:  ………………………………………………………………………………..…….......................... 

1.4. Születési helye, ideje (év, hó, nap): …………………………………………………………..………….............. 

1.5. Lakóhely: ……………………………………………………………………………….………………...…........ 

1.6. Tartózkodási hely: ………………………………………………………………….………………………..…… 

1.7. Társadalombiztosítási Azonosító Jele: ………………………………………………….…………………..……. 

1.8.Állampolgársága:………………………………………………………………………..…………………….…… 

 

2. A kérelmező családjában lakók és jövedelmükre vonatkozó adatok 

 

Név, születési név is 

Családi állapota 

Rokoni 

kapcsolat 

Születési idő, hely 

TAJ szám 
Anyja neve 

 

 

a. 

  

 

…......év..............hó…...nap 

 

 

 

 

b. 

  

 

……....év....... .......hó.....nap 

 

 

 

 

c.   

  

 

……....év...…......hó......nap 

 

 

 

 

d. 

  

 

.……..év..............hó.....nap 

 

 

 

 

 e.   

  

 

……....év.............hó…...nap 

 

 

Család: egy lakásban, vagy személyes gondoskodást nyújtó bentlakásos szociális, gyermekvédelmi intézményben 

együtt lakó, ott bejelentett lakóhellyel rendelkező közeli hozzátartozók közössége. 

 
2.1. Kijelentem, hogy a kérelem benyújtásának időpontjában a háztartásom táblázatban feltüntetett tagjai 

között van olyan személy: 

a) aki után vagy részére súlyos fogyatékosság vagy tartós betegség miatt magasabb összegű családi pótlékot 

folyósítanak; ha igen, akkor e személyek száma …………… fő, 

b) aki fogyatékossági támogatásban részesül; ha igen, akkor e személyek száma …………… fő, 

c) aki gyermekét egyedülállóként neveli; ha igen, akkor e személyek száma ……………...… fő. 



 

2.2. Jövedelmi adatok: 

A kérelmező, valamint a vele közös háztartásban élő személyeknek a havi jövedelme forintban: 

 A B C 

 Jövedelem típusa Kérelmező jövedelme A háztartás tagjainak jövedelme 

 

1. 
Munkaviszonyból és más 

foglalkoztatási jogviszonyból 

származó  
  

 ebből: közfoglalkoztatásból 

származó 
  

2. 
Társas és egyéni vállalkozásból, 

őstermelői, illetve szellemi és más 

önálló tevékenységből származó 
  

3. Táppénz, gyermekgondozási 

támogatások, családi pótlék 
    

4. Nyugellátás és egyéb nyugdíjszerű 

rendszeres szociális ellátások 
    

5. 
Önkormányzat, járási hivatal és 

foglalkoztatási (munkaügyi) 

szervek által folyósított ellátások 
    

6. Egyéb jövedelem      

7. Összes jövedelem   

 

Ügyintéző tölti ki! A család fogyasztási egységeire vonatkozó arányszámok összege: 

                                                                  A család összjövedelme:  

                                   A család egy főre jutó havi nettó jövedelme: 

 
 

Tudomásul veszem, hogy a kérelemben közölt jövedelmi adatok valódiságát a szociális igazgatásról és szociális 

ellátásokról szóló 1993. évi III. törvény 10. § (7) bekezdése alapján a szociális hatáskört gyakorló szerv – a 

Nemzeti Adó- és Vámhivatal hatáskörrel és illetékességgel rendelkező adóigazgatósága útján – ellenőrizheti. 

Hozzájárulok a kérelemben szereplő adatoknak és a fénymásolt személyes okmányoknak a szociális igazgatási 

eljárás során történő felhasználásához.  
 

Máriapócs, …………. év …………… hónap ……. nap 

                                                                                                                        ______________________________  

          kérelmező aláírása  

 

A kérelemhez csatolni szükséges:  

• Halotti anyakönyvi kivonat 

• A temetés költségeiről a kérelmező vagy a vele azonos lakcímen élő közeli hozzátartozója nevére kiállított 

számla eredeti példányát 

• 30 napnál nem régebbi jövedelemigazolást 

 

A kérelmet a temetést követő vagy a halotti anyakönyvi kivonat kiállításától számított 30 napon belül kell 

benyújtani. A határidő elmulasztása jogvesztő. 

 

 
 

 



 


