
3. melléklet a 8/2021(VIII.17.) önkormányzati rendelethez 

K É R E L E M 

Települési Támogatás 

(rendkívüli, gyógyszerkiadáshoz nyújtott, temetési költségek viseléséhez nyújtott, lakhatási 

kiadásokhoz kapcsolódó hátralékot felhalmozók részére nyújtott; köztemetés költségének 

részbeni vagy teljes elengedése.) 

megállapítására 

I.   SZEMÉLYI ADATOK 

Megnevezés kérelmező házastárs (élettárs) 

Neve (születési név is)   

Anyja neve   

Születési hely, év, hó, nap   

Családi állapota   

Lakóhelye   

Tartózkodási helye   

Hajléktalan esetén a folyósítás 

helye 
  

TAJ száma   

Telefonszáma (nem kötelező 

megadni) 
  

Bankszámlaszám                                 

(ha a folyósítást bankszámlára 

kéri) 

  

Folyószámla-vezető pénzintézet    

   II.   A KÉRELMEZŐVEL KÖZÖS HÁZTARTÁSBAN ÉLŐ SZEMÉLYEK ADATAI 

Név Születési év, hó, nap Családi kapcsolat Foglalkozás 

1.     

2.     

3.     

4     

5.     

III.   A JOGOSULTSÁG FELTÉTELEIRE VONATKOZÓ ADATOK 

N y i l a t k o z a t  kérelem indokoltságáról: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                     

Büntetőjogi felelősségem tudatában  k i j e l e n t e m,  hogy a kérelemben közölt adatok a 

valóságnak megfelelnek.  H o z z á j á r u l o k  a kérelemben közölt adatoknak a szociális 

igazgatási eljárásban történő felhasználásához és kezeléséhez.  

 

……………………….., 20_____év _______________hó ______nap 

 ---------------------------------------- 

 


