
8/2020. (XII.10.) önkormányzati rendelet 1. számú melléklet 

 

NYILATKOZAT 

Karácsonyi települési támogatás igénybevételéhez  

 

 

1.Alulírott ............................................................. (születési név: ……………………….,……., 

születési hely, idő .................................., .......... ....... ........ anyja neve: ....................................., 

TAJ száma: …………………………...), ………………………………………………………. 

szám alatti lakos, mint kérelmező a Pusztacsalád Községi Önkormányzat Képviselő-

testületének a települési támogatásról és az egyéb szociális ellátásokról szóló többször 

módosított 8/2020.(XII.10.) önkormányzati rendelete alapján a részemre biztosítható települési 

támogatásként egyszeri karácsonyi támogatás igénybevételét az alábbi jogcím alapján kérem:[1] 

Pusztacsalád községben állandó lakóhellyel vagy tartózkodási hellyel rendelkezem és 

életvitelszerűen ott élek 

 

1. a tárgyévben 65. életévemet betöltöm vagy 65 év feletti személy vagyok 

 

1. öregségi nyugellátásban, rokkantsági ellátásban, rehabilitációban ellátásban vagy 

rehabilitációs járadékban részesülök  

 

és a család egy főre jutó nettó jövedelme nem haladja meg a mindenkori öregségi 

nyugdíjminimum 6-szorosát (jelenleg 171.000 Ft/fő) összeget. 

 

2. Büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy a közölt adatok a valóságnak 

megfelelnek, egyúttal hozzájárulok a kérelemben szereplő adatoknak a karácsonyi 

települési támogatás igénybevételéhez történő felhasználásához.  

 

 

Dátum: ................................................ 

 

 

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

      az ellátást igénybe vevő aláírása 

 

http://njt.hu/njtonkorm.php?njtcp=eh4eg7ed2dr7eo0dt5ee8em3cj8by3cc8cc9bx0cb7bw0b#_ftn_1

