
 

 
 

 

Mosható nadrágpelenka használatának támogatása  
iránti kérelem és nyilatkozat  

 
 

1. Személyi adatok: 

A támogatást kérő  

neve:........................................................................................................................................ 

születési neve:.......................................................................................................................... 

születési helye, ideje:............................................................................................................... 

anyja neve:............................................................................................................................... 

lakóhelye:................................................................................................................................ 

tartózkodási helye:................................................................................................................... 

telefonszáma1: …....................................................................…............................................. 

2. A támogatás jogcíme (kérjük a választ aláhúzással jelölni): 

- a gyermek rendszeres gyermekvédelmi kedvezményre való jogosultságát megállapították, 

- nagycsaládban élők (három vagy több gyermeket nevelő család), 

- a gyermek tartósan beteg, 

- a mosható nadrágpelenka használatát a gyermek számára orvos javasolta (különösen: 

atopiás dermatitiszben szenvedő gyermek), 

3. Korábban nyújtott-e be kérelmet? (Válaszát kérjük aláhúzással jelölni) 

- nem,  

- igen, …........................................................................ nevű gyermekemre. 

4. A kérelem/nyilatkozat benyújtásának időpontjában a támogatást kérővel közös háztar-

tásban élő közeli hozzátartozók száma: …......................................................................... 

 

1 Az adat közlése nem kötelező. 



 

5. A kérelem/nyilatkozat benyújtásának időpontjában a támogatást kérővel közös háztar-

tásban élő közeli hozzátartozók adatai: 

 
 Név Születési hely, idő Anyja neve 

Szülő/törvényes 
képviselő 

   

Gyermekei2    

 
 

   

    

    

    

    

    

    

    

    

 

 

Felelősségem tudatában kijelentem, hogy a kérelem/nyilatkozat-ban közölt adatok a valóság-
nak megfelelnek. 

 

Kelt.: ........................................................................... 

 

 

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

 a támogatást kérő aláírása 

 

2 A Polgári Törvénykönyvről szóló 2013. évi V. tv. (Ptk.) szerinti kiskorú. 



 
 

Tájékoztató  
 

A mosható nadrágpelenka használatának támogatása iránti kérelemmel kapcsolatos tudniva-
lók 

 
 

1. A támogatás iránti kérelmet benyújthatja: 
- a gyermek szülője vagy más törvényes képviselője, akinek a nevére a pelenka vásárlá-
sát igazoló számlát kiállították. 

2. A kérelem benyújtható Budapest Főváros VI. kerület Terézvárosi Polgármesteri Hivatal 
Szociális és Gyermekvédelmi Osztályán, illetve Ügyfélszolgálatán. 

3. A támogatás iránti kérelmet a gyermek születését követő egy éven belül lehet benyújtani. 
Tartósan beteg gyermek esetén, illetve azon gyermeknél, aki számára a mosható nadrágpe-
lenka használatát orvos javasolta (különösen: atopiás dermatitiszben szenvedő gyermek) 
ezt követően – a szükségesség függvényében - háromévenként ismételten benyújtható a ké-
relem. 

4. A támogatás gyermekenként egy alkalommal nyújtható. 
 Tartósan beteg gyermek esetén, illetve azon gyermeknél, aki számára a mosható nadrágpe-

lenka használatát orvos javasolta a támogatás háromévenként ismételten megállapítható 
mindaddig, amíg a nadrágpelenka használatára szükség van. 

5. A kérelemhez csatolni kell: 
- a gyermek(ek) születési anyakönyvi kivonatának másolatát, 
- a kérelmező nevére kiállított, a pelenka vásárlását igazoló számlát, 
- tartósan beteg gyermek esetében a magasabb összegű családi pótlék megállapításáról 
szóló igazolást, 
- azon gyermek esetében, aki számára a mosható nadrágpelenka használatát orvos java-
solta, az orvosi javaslatot, 
- ugyanazon gyermek vonatkozásában benyújtott második és további kérelmek esetén a 
pelenka további használatának szükségességét igazoló orvosi javaslatot. 

6. A támogatás felvételére a gyermek törvényes képviselője jogosult. 
 
 


