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 2. számú melléklet a 3/2023. (III. 30.) önkormányzati rendelethez 
 

KÉRELEM 
települési temetési támogatás iránt 

 
1. A kérelmező személyre vonatkozó személyi adatok 
Neve:  
Születési neve:  
Anyja neve:  
Születési hely, év, 
hónap, nap 

 

Állampolgárság  
Lakóhely  
Tartózkodási hely  
TAJ szám  
Családi állapota* Egyedülálló                  Házastársával/élettársával él együtt 
Ügyfélkapu regisztrációval rendelkezik:* igen                       nem 
Az elektronikus kapcsolattartáshoz hozzájárul:* igen                       nem 
Elektronikus kapcsolattartáshoz e-mail címe:  
 
2. Az elhunyt személyi adatai: 

Neve:  

Születési neve:  

Anyja neve:  

Haláleset helye, 
ideje 

 

Utolsó 
lakóhelye/tartózko
dási helye 

 

 
Nyilatkozatok 

Az elhunyt tartására, eltemettetésére köteles voltam/nem voltam köteles*. 
Az elhunyt hadirokkant járadékban részesült/nem részesült*. 
Az elhunyt eltemettetését szerződésben vállaltam/nem vállaltam*. 
Az elhunyt olyan életbiztosítással  rendelkezett/nem rendelkezett*, melynek a kedvezményezettje 
vagyok, és a biztosítás összege meghaladja a temetés költségét.   
Családomban az egy főre eső jövedelem nem haladja meg a szociális vetítési alap 800 %-
át./Egyedülálló vagyok, az egy főre eső jövedelmem nem haladja meg a szociális vetítési alap 850 
%-át.*  
* a megfelelő válasz aláhúzandó 
Büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy a kérelemben foglaltak a valóságnak 
megfelelnek. Hozzájárulok a kérelemben szereplő adatoknak a szociális igazgatási eljárás során 
történő felhasználásához. 
 
 
Kelt, …........................................................, …......................................... 
         …..................................................... 
                                     kérelmező 


