
2. melléklet a …./2020. (……..) önkormányzati rendelethez

KÉRELEM
a szociális földprogramban való részvételhez

Alulírott………………………………………….………………………………………..(név),
(születési hely: ……………..………………….……………...., idő:……………….…………
anyja neve:……………………………………………...…………..………………….………)
…………………………………………………………………………………. (utca, házszám)
szám alatti lakos, azzal a kéréssel fordulok Murarátka Községi Önkormányzat Képviselő-testületének, a szociális földprogramról szóló ……/2020. (…………………)önkormányzati rendeletében foglaltak alapján szíveskedjen támogatásban részesíteni.

Részt kívánok venni  a ………. évi szociális földprogramban, és vállalom a rendeletben foglaltak teljesítését.
Közös háztartásban élők adatai:

	
	Név
	születési idő
	foglalkozás

	1.
	
	
	

	2.
	
	
	

	3.
	
	
	

	4.
	
	
	

	5.
	
	
	

	6.
	
	
	




Az alábbiakról nyilatkozom (A megfelelő aláhúzandó):
a) akinek legalább egy éve bejelentett lakóhelyem van Murarátkán, és
b) egészségkárosodási és gyermekfelügyeleti támogatásban, vagy
c) foglalkoztatást helyettesítő támogatásban, vagy
d) rendszeres gyermekvédelmi kedvezményben részesülök, vagy
e) álláskereső, regisztrált munkanélküli, vagy
f) közfoglalkoztatott, vagy
f) megváltozott munkaképességű, vagy
g) nyugdíjas vagyok.
Figyelem! Az igazoló dokumentumokat a kérelemhez mellékelni kell (lakcím kártya másolata, szociális támogatást, kedvezmény megállapítását tartalmazó határozatot, stb.)
Tudomásul veszem, hogy a szociális földprogramban résztvevőket a képviselő-testület választja ki.
Vállalom az Önkormányzattal Együttműködési Megállapodás megkötését és az abban leírt feltételek teljesítését.

Murarátka, ………………………………..
…………………………………………..
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