
 
3.melléklet az 1/2015. (II. 16.) önkormányzati rendelethez 

 
 

K É R E L E M 
 

A RENDKÍVÜLI TELEPÜLÉSI TÁMOGATÁS MEGÁLLAPÍTÁSA IRÁNT 
 
 

KÉRELMEZŐ ADATAI: 
Név: .................................................................................................................................................. 
Születési név: ................................................................................................................................... 
Szül. hely, idő:  ........................................................ .......................................................................... 
Anyja születési neve: ............................................... .......................................................................... 
Lakóhelye:  .............................................................. .......................................................................... 
Tartózkodási helye:  ................................................ .......................................................................... 
Telefonszáma (amennyiben megkívánja adni): .................................................................... 
Családi állapota:  1.hajadon   2.nőtlen  3. házas  4.elvált  5.özvegy  6.házastársától külön él   
Állampolgársága: 1. magyar 2. külföldi bevándorolt  3. külföldi – menekült 
A családban a nyilatkozat benyújtásának időpontjában a támogatást kérővel közös háztartásban élő 
közeli hozzátartozók száma :............................. 
Kérelmező jelenlegi foglalkozása:................................................................................................ 
Kérelmező jelenlegi munkahelye: ................................................................................................ 
Rendelkezett-e a kérelmező a kérelem benyújtását megelőző  3 hónapban bármilyen jövedelemmel?  
     igen                            nem 
 
 
Nyilatkozat az együttélő családtagokról 
 

Rokonsági 
fok 

Név Születési hely 
szül.idő 

év-hó-nap 
Anyja neve 

 
kérelmező 

    

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
 
 

Nyilatkozat az ingatlanról 
(amelyben lakik) 

 
Ingatlan szobáinak száma:…….… Alapterülete: ….. m2 
komfortfokozata: összkomfort , komfortos , komfort nélküli . 
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Lakáshasználat jogcíme: -tulajdonos, tulajdonos rokona , -főbérlő, főbérlő rokona, albérlő ,  -
ágybérlő  -jogcím nélküli lakó , -nincs lakása . 

Nem saját tulajdon esetén a tulajdonos 
neve:_____________________________________________    

címe:____________________________________________________________________________ 
 

Vagyon hasznosításából, bérbeadásból származó jövedelmem*:  
   VAN:……….Ft/hó,            NINCS 

 
 
 

Létfenntartást veszélyeztető rendkívüli élethelyzet, valamint időszakos vagy tartósan 
létfenntartási gond indokolása 

 
A rendkívüli települési támogatást az elhunyt személy eltemettetésének költségeinek viseléséhez 
kérem (Kérem a választ X-szel jelölje): 
 
Igen  
 
Nem  
 
Amennyiben a válasz: Nem, a kérelem benyújtásának, a étfenntartást veszélyeztető rendkívüli 
élethelyzet, valamint időszakos vagy tartósan létfenntartási gond indokolása: 
 
 _______________________________________________________________________________________  
 
 _______________________________________________________________________________________  
 
 _______________________________________________________________________________________  
 
 _______________________________________________________________________________________  
 
 _______________________________________________________________________________________  
 
 _______________________________________________________________________________________  
 
 _______________________________________________________________________________________  
 
 _______________________________________________________________________________________  
 
 _______________________________________________________________________________________  
 

 
 

Jövedelemnyilatkozat 
 (A kérelem benyújtását megelőző  hónapban a kérelmező családjának jövedelme az alábbiakból 
származott) 
 
 

 
A jövedelem típusai 

 

A kérelmező  
jövedelme 

 

A kérelmezővel 
közös háztartásban 

élő házastárs 
(élettárs) 

jövedelme 
 

A kérelmezővel 
közös 

háztartásban elő 
egyéb rokon 
jövedelme 

Összes
en 

 
1.  Munkaviszonyból, 
munkavégzésre 
       irányuló egyéb jogviszonyból 
       származó jövedelem és 
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táppénz 

 
2.  Társas  és egyéni vállalkozásból 
       származó jövedelem 

    

 
3.  Ingatlan, ingó vagyontárgyak 
       értékesítéséből származó 
       jövedelem 

    

 
4.  Nyugellátás, baleseti nyugellátás 
       egyéb nyugdíjszerű ellátások 

    

 
5.  A gyermek  ellátásához és 
       gondozásához kapcsolódó 
       támogatások (különösen: 
GYED, 
       GYES, GYET, családi pótlék, 
       Gyermektartásdíj, árvaellátás)  

    

 
6.  Önkormányzat, a munkaügyi 
szervek, járási hivatal  által 
folyósított rendszeres  pénzbeli 
ellátás (munkanélküli járadék, 
rendszeres szociális és nevelési  
segély, jövedelempótló 
támogatások,  stb.) 

    

 
7.  Föld bérbe adásából származó 
        jövedelem 

    

 
8.  Egyéb (különösen: kapott tartás-, 
        ösztöndíj, értékpapírból 
származó 
        jövedelem, kis összegű 
kifizetések 
        stb.) 

    

 
9.  Összes bruttó jövedelem 
 

    

 
10. Személyi jövedelemadó vagy 
előleg 
         összege  

    

 
11. Egészségbiztosítási és 
nyugdíjjárulék 
         összege 

    

 
12. Munkavállalói járulék összege 

 

    

 
13. A család összes nettó 
jövedelme 
         9-(10+11+12) 

    

 
14. A család összes nettó 
jövedelmét  
         csökkentő tényezők (tartásdíj 
         összege) 
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Összesen: 
 

 
 
Egy főre jutó havi családi nettó jövedelem:……………………..  Ft/hó 
 
Büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy a kérelemben és a jövedelemnyilatkozatban 
közölt adatok a valóságnak megfelelnek. 
Hozzájárulok a nyilatkozatban szereplő adatoknak a szociális igazgatásban történő felhasználásához, 
kezeléséhez. 
 

Tudomásul veszem, hogy a kérelemben közölt 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. 

 
 
Dátum: …………………………………………… 
 
 
 
 
                                          …………………………………………………. 
                                                                                                               támogatást kérő aláírása 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


