
1. melléklet a  8 /2014. (XI.19.) önkormányzati rendelethez
Kérelem 
a szociális célú tűzifa támogatás igényléséhez
[bookmark: pr463]I. Igénylő adati
[bookmark: pr464]1. A kérelmező  személyre vonatkozó személyi adatok:
[bookmark: pr465]Neve: ......................................................................................................................................
[bookmark: pr466]Születési neve: ........................................................................................................................
[bookmark: pr467]Anyja neve: ............................................................................................................................
[bookmark: pr468]Születési hely, év, hó, nap: .....................................................................................................
[bookmark: pr469]Lakóhely: ................................................................................................................................
[bookmark: pr470]Tartózkodási hely: ..................................................................................................................
[bookmark: pr471]Társadalombiztosítási Azonosító Jele: ...................................................................................
[bookmark: pr472]Telefonszám (nem kötelező megadni): ..................................................................................
[bookmark: pr473][bookmark: pr475]2. A kérelmező az alábbi juttatásokra jogosult*:

a) aktív korúak ellátására,
b) időskorúak járadékára,
c) adósságkezelési támogatáshoz kapcsolódó adósságcsökkentési támogatásra,
c) lakásfenntartási támogatásra 
d) a gyermekek védelméről és a gyámügyi igazgatásról szóló törvényben meghatározott halmozottan hátrányos helyzetű gyermeket nevelő család.
*megfelelő szövegrész aláhúzandó

[bookmark: pr478]II. Igénylővel közös háztartásban élők:
A kérelem benyújtásának időpontjában a támogatást kérővel közös háztartásban élő közeli hozzátartozók adatai:
	Név

	Születési hely, idő
	Anyja neve

	Jövedelem

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	



Egy főre jutó havi nettó jövedelem (ügyintéző tölti ki: ………………………… Ft/hó.
III. Egyéb nyilatkozatok 

Tudomásul veszem, hogy a kérelemben közölt jövedelmi adatok valódiságát a szociális igazgatásról és szociális ellátásokról szóló 1993. évi III. törvény 10. §-ának (7) bekezdése alapján a szociális hatáskört gyakorló szerv – a NAV hatáskörrel és illetékességgel rendelkező igazgatósága útján – ellenőrizheti.   
Hozzájárulok a kérelemben szereplő adatoknak a szociális igazgatási eljárás során történő felhasználásához. 

Büntetőjogi felelősségem teljes tudatában kijelentem, hogy a kérelemben közölt adatok a valóságnak megfelelnek. 

Nyilatkozom, hogy a lakást fával fűtöm.

Kijelentem, hogy életvitelszerűen a lakóhelyemen vagy a tartózkodási helyemen élek*.
*megfelelő szövegrész aláhúzandó




Kelt: ...................................................................., ......................................................
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	               kérelmező
	     nagykorú hozzátartozók aláírása

	[bookmark: pr568]
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Felhívjuk a kérelmezők figyelmét, hogy a jogosultsági feltételek fennállását (pl. jövedelem), valamint a kérelem elbírálásánál kiemelten kezelendő körülményeket a kérelmezőnek hitelt érdemlően igazolnia kell. 
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