
1. melléklet 

 

 

Kérelem (rendkívüli)* települési támogatás* igényléséhez 
 

 

1. A kérelmező adatai 

2. név 
 

3. születési név 
 

4. anyja neve 
 

5. születési hely, idő 
 

6. bejelentett lakóhely 
 

7. bejelentett tartózkodási hely 
 

8. értesítési cím 
 

9. telefonszám 
 

10. TAJ száma 
 

11. 
nyugdíjas esetében nyugdíjas 

törzsszám 

 

12. állampolgárság 
 

13. bevándorlási, letelepedési engedéllyel rendelkező hontalan, menekültként vagy 

oltalmazottként elismert státuszt elismerő határozat száma: 

14. családi állapot* 

 házastárssal/élettárssal/bejegyzett élettárssal él együtt 

 házastárstól külön él 

 elvált 

 özvegy 

 nőtlen 

 hajadon 

15. 

Kijelentem, hogy 

a) életvitelszerűen bejelentett lakóhelyemen* / tartózkodási helyemen* élek. 

b) a bejelentett cím szerinti ingatlannak tulajdonosa* / haszonélvezője* vagyok. 

16. A települési támogatás iránti kérelem benyújtásának időpontjában kérelmező családjának 

tagjai: 

név születési hely, idő anyja neve minősége/rokoni foka 

    



    

    

    

    

17. 

A települési támogatás igénylésének indoka: 

………………………………………………………………………………………….... 

…………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………… 

 

18. 

A települési támogatás megállapítását*: 

a) lakásfenntartási támogatás (csatolandó: jövedelemigazolások, vagyonnyilatkozatok, 

lakásban lakás jogcímét igazoló dokumentum, 1 nyári és 1 téli hónap számlái) 

b) ápolási támogatás (csatolandó: ápolóval közös háztartásban élők jövedelemigazolása, 

orvosi igazolás az ápolt személy 3 hónapot meghaladó gondozási szükségletéről) 

c) gyógyszertámogatás (csatolandó: jövedelemigazolások, háziorvos/szakorvos igazolása a 

havi rendszeres gyógyszer-szükségletről, gyógyszerészi beárazás, járási hivatalnak a 

közgyógyellátás iránti kérelem vonatkozó elutasító döntése) 

d) temetési támogatás (csatolandó: jövedelemigazolások, halotti anyakönyvi kivonat 

másolata, közvetlenül a temetéssel kapcsolatban keletkezett számlák) 

e) eseti támogatás (csatolandó: jövedelemigazolások, vagyonnyilatkozat) 

címen kérem. 

19. Jövedelmi adatok 

 Kérelmező Kérelmező és a család tagjai 

név név név név név 

     

jövedelem       

vagyon       

 

20. Egyéb nyilatkozatok: 

 

Tudomásul veszem, hogy a kérelemben közölt jövedelmi adatok valódiságát a szociális 

igazgatásról és szociális ellátásokról szóló 1993. III. törvény 10.§ (7) bekezdése alapján a 

szociális hatáskört gyakorló szerv a NAV bevonásával ellenőrizheti. 



Hozzájárulok a kérelemben szereplő adatoknak az eljárás során történő felhasználásához. 

Büntetőjogi felelősségem teljes tudatában kijelentem, hogy a fentebb közölt adatok a 

valóságnak megfelelnek. 

Tudomásul veszem, hogy valótlan adatközlés esetén a támogatás megszüntetésre kerül, a 

jogosulatlanul és rosszhiszeműen igénybevett támogatást a folyósító szerv kamattal megemelt 

összegben visszakövetelheti. 

(*A megfelelő rész aláhúzandó!) 

 

 

 

Tarján, 2015. …………………………………. 

 

 

 

 

 

 

 ………………………………… ………………………………… 

 kérelmező kérelmező nagykorú hozzátartozója/-i 
 


