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3. melléklet 

Kérelem 

Alulírott kérem, hogy részemre 

- Települési támogatást, 

- Települési gyógyszertámogatás 

- Települési temetési támogatás, 

- Települési támogatás elemi kár elhárításához, 

- Települési gyermeknevelési támogatás 

(a megfelelő aláhúzandó) megállapítani szíveskedjenek. 

Indokaim:……………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………… 

I) Személyi adatok 

1. A kérelmező személyre vonatkozó adatok:   

Neve: .........................................................................................................................................   

Születési neve: ..........................................................................................................................   

Anyja neve: ..............................................................................................................................   

Születés helye, ideje: ................................................................................................................   

Lakóhely: □□□□ irányítószám ............................................ település …………………………….... 

utca/út/tér ...……………….. házszám .......... épület/lépcsőház ........... emelet, ajtó   

Társadalombiztosítási Azonosító Jele (TAJ): □□□-□□□-□□□   

Telefonszám (nem kötelező megadni): .........................................................................................   

E-mail cím (nem kötelező megadni): ............................................................................................. 

2. A kérelmezővel a kérelem benyújtásának időpontjában közös háztartásban élő közeli hozzátartozók 

száma: ............... fő 

3. A kérelem benyújtásának időpontjában a kérelmezővel közös háztartásban élő, az egy főre jutó 

jövedelem számítása szempontjából figyelembe vehető közeli hozzátartozók.   

A 3. pontjában a 20 évesnél fiatalabb, önálló keresettel nem rendelkező gyermeket; a 23 évesnél 

fiatalabb, önálló keresettel nem rendelkező, nappali tagozaton középfokú tanulmányokat folytató 

gyermeket; a 25 évesnél fiatalabb, önálló keresettel nem rendelkező, felsőoktatási intézmény nappali 

tagozatán tanulmányokat folytató gyermeket; továbbá korhatárra tekintet nélkül a tartósan beteg, 

illetve súlyosan fogyatékos gyermeket kell feltüntetni. Gyermekeken a kérelmező szülő vér szerinti, 

örökbe fogadott, valamint a házastárs és az élettárs gyermekeit egyaránt érteni kell.   

Név: Születési hely, idő: Foglalkozás:   

1.) __________________________________________________________________   

2.) __________________________________________________________________   

3.) __________________________________________________________________   
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4.) __________________________________________________________________   

5.) __________________________________________________________________   

Jövedelmi adatok   

A jövedelem típusa Kérelmező A családban élő közeli hozzátartók    

Munkaviszonyból és más foglalkoztatási jogviszonyból származó    

Társas és egyéni vállalkozásból, őstermelői, illetve szellemi és más önálló tevékenységből származó

   

   

Táppénz, gyermekgondozási támogatások    

Nyugellátás és egyéb nyugdíjszerű rendszeres szociális ellátások    

Önkormányzat és munkaügyi szervek által folyósított ellátások    

Egyéb jövedelem    

Összes jövedelem  


