3.melléklet

KERELEM
telepiilési apolasi dij megdllapitisara
Az apolast végzo személyre vonatkozo adatok
Személyes adatok

N V. ettt et ettt et e e bttt e ettt et e e s aeees
SZULETEST NEVE: ...eeniiieietiite ettt ettt ettt e st e st ebee e
ANYJA TIEVE: .eviiiiiiieieiieeeiieeeiteeeiies cetveesteeesseeeaseeeasseeessseeessseesssseesssseesssseesssseesseeenns
Sziiletési hely, 1d6 (év, ho, nap):
LaKONELYE: ...eiineiieeiee ettt et et e e e e e e e sssae e ebaeeenraee e
Tartdzkodasi NelYe: ......ccoviiieeiiiee et
Téarsadalombiztositdsi AZonositd Jele: ........coeevieriiriiiiniinieieeeeeee e
ATIAMPOIGATSAZA: ... enaes
Az apolt személlyel valo rokoni kapcsolata: ..........c.oeeeeeiiiiiiniiiiniiiniieieceeee
Telefonszam (nem kotelez megadni): ........ceeeeveeeeiiieeiiieeieecee e

Fizetési szamlaszam (akkor kell megadni, ha a folyositast fizetési szamlaszamra
kéri):

A fizetési szamlat vezetd pENZINtEZEt NEVE: .....ccecvvieeriveeeiieeeiieeeree e
Kijelentem, hogy

1.keresétevékenységet: 0 nem folytatok, o napi 4 6rdban folytatok, o otthonomban
folytatok;
nappali tagozaton tanuloi, hallgatoi jogviszonyban nem allok;

2.rendszeres pénzellatasban o részesiilok és annak havi dsszege: ........ccccuee.e. ,
az ellatas tipusa, 0SSZeZe:.....vvvveireeeieeiiennnannn. 0 nem részeslilok;

3.az apolasi tevékenységet: 0 a lakohelyemen/tartozkodasi helyemen, o az apolt személy
lakohelyén/tartézkodasi helyén végzem
(a megfelelo alahuzando)

Az apolt személyre vonatkozo adatok
Személyes adatok
INEVE: ettt e

SZULETEST NEVE: ..ttt ettt et
ANYJA NIEVE! ..viiiiieiieeiieieeiie et et e et e stte e bt esaaeesbeessaeeseessseenseessseenseesnseenseennnas
Sziiletési hely, 1d0 (€v, hO, NAP): ceveeeiieeiieeee e
LaKORELYE: ..ottt



Tartozkodasi RELYE: ......cccueiuiieiiiieeeee e e

Tarsadalombiztositasi AZONOSITO JEIE: ... eeeeeiieeeeee e

Ha az 4polt személy cselekvOképtelen vagy cselekvOképességében teljesen
korlatozott, a torvényes K€pviSeld NEVE: .......cccueeviiiiieeiieieeiceieeeeeee e

A torvényes képviseld lakcime: ......ccoeeviieeiiiiieiiceeee e

Jogosultsagi feltételekre vonatkozo nyilatkozat

o Egyetértek azzal, hogy az otthoni 4polasomat, gondozadsomat az apolasi dijat kérelmezd
hozzétartozom végezze.

0 Hozzajarulok ahhoz, hogy az Onkiszolgald képességem megitéléséhez sziikséges
vizsgalatokat elvégezz¢ék.

A targyévben telepiilési tamogatasban részesiiltem / nem részesiiltem (alahtizando)

Ha részesiilok, ennek, ennek részletezése.
- apolasidij: c.o.ooiiiiiiii Ft/ho
- gyOgySZEertamogatas ......oveiviiiiiiiiiaiannn.

- egyszeri tamogatas, melynek jogcime, 0SSZEEe:......vvvvvivrienieiiniennnnnn.

Kérelmemhez a jovedelem és vagyonnyilatkozatot csatolom.

Alulirott igényld aldirasommal tudomasul veszem, hogy nem nyujthaté onkormanyzati
tamogatas annak a személynek, aki a koriilményeivel kapcsolatban val6tlan adatot, tényt kozol.
A jogosulatlanul és rosszhiszemiien felvett timogatas a mindenkori jegybanki alapkamat emelt
osszegével kell visszafizetni.

Hozzajarulok ahhoz, hogy személyi adataimba az oOnkormanyzat képviselo-testiiletének,
bizottsaganak képviselé6 és nem képviselé tagjai feldolgozas és dontéshozatal céljabol
beletekinthessenek

Kérelmem mellékleteként csatolom haziorvos igazolasat a 4. szamu melléklet szerint.

az apolast végz6 személy aldirdsa az apolt személy vagy torvényes képviseldje
alairasa






