
Diósjenő Község Önkormányzata Képviselő- testületének 
Diósjenő község önazonosságának védelméről szóló 

     17/2025.(XI.04.) önkormányzati rendelet 2. számú melléklete 
 

 
KÉRELEM 

A helyi önazonosságról szóló 2025. évi XLVIII. törvény 6. §-ban meghatározott alanyi 
mentesség igazolására 

 
Alulírott, ………………………………………………………………..…., (anyja neve: 

……………………………………….….., születési hely, idő: 

……………………….…………., állandó lakcím: 

……………………………………………………………………….) kérem a Diósjenői 

Polgármesteri Hivatal jegyzőjét, hogy a helyi önazonosság védelméről szóló 2025. évi XLVIII. 

törvény 6. §-ban fennálló mentességem lakcímlétesítés céljából igazolni szíveskedjen. 

A mentességi ok, amely alapján jogosult vagyok külön bírálat nélkül lakcímet létesíteni:* 
* (a megfelelőaláhúzandó) 
a) A településen lakóhellyel vagy ingatlantulajdonnal rendelkező személy hozzátartozója 
vagyok, továbbá a település a származási helyem. 
b) Születésemet követő 10 évben én, vagy valamely hozzátartozóm legalább 12 hónapot a 
településen élt. 
c) Állami vagy önkormányzati foglalkoztatottként – ideértve az állami vagy önkormányzati 
többségi tulajdonban álló gazdasági társaságok foglalkoztatottjait is - e munkavégzés érdekében 
kívánok a településre betelepülni. 
d) Nem tartozom a c) pont hatálya alá, azonban bizonyítom, hogy a betelepülés célja a 
településen munkavégzésre irányuló tevékenység végzése. 
e) Lakáscélú állami támogatással történő ingatlanszerzéssel vagyok érintett. 
f) Az egyház vagy egyházi jogi személy alkalmazottja vagyok. 
g) A településen működő köznevelési vagy felsőoktatási intézmény tanulója vagy hallgatója 
vagyok. 
h) A településen hitéleti, egészségügyi, sport, szociális, gyermek- és ifjúságvédelmi vagy 
büntetés- végrehajtási intézményben vagy intézetben élek. 
i) Az a)-g) pont szerinti feltételeknek megfelelő személy közeli hozzátartozója vagyok. 
Jelen okirat aláírásával kijelentem, hogy a fenti adatok a valóságnak megfelelnek, a 
nyilatkozatom 
alátámasztásához szükséges dokumentumokat csatoltam az önkormányzati rendeletben 
foglaltaknak megfelelően. 
 
 
 
…………, 202… . év …………..hónap ………nap    

 
 
 
 
………………………………… 

     kérelmező 


