BENYÚJTÁSI HATÁRIDŐ: 2019. december 05. 
Határidő elmulasztása jogvesztő!

0. melléklet a 15/2019. (XI.20.) önkormányzati rendelethez                                                                      

 KÉRELEM 
Szociális célú tűzifa támogatás megállapításához

I. Személyi adatok
1. A kérelmező személyre vonatkozó adatok:
	Neve:.....................................................................................................................................................
Születési neve: ......................................................................................................................................
Anyja neve: ..........................................................................................................................................
Születés helye, ideje:..............................................................................................................................
Lakóhely (bejelentett)1: 
…….irányítószám…............................. település ………………….........utca/út/tér .......... házszám 
Tartózkodási hely (bejelentett)2 :
.….. irányítószám ................................. település ....................................utca/út/tér .......... házszám. 
Társadalombiztosítási Azonosító Jele: _________________________________
Telefonszám (nem kötelező megadni): ......... …………………………………..................................
2. Kérelmezővel közös háztartásában élők száma: ………… fő



3. Kérelmező háztartásában élők személyi adatai:

	Név (szül. név is)
	Születési helye, ideje
	Anyja neve

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	



1 A lakcímet igazoló hatósági bizonyítványban (lakcímkártyán) szereplő cím.
2 A lakcímet igazoló hatósági bizonyítványban (lakcímkártyán) szereplő cím.

4. Kijelentem, hogy a kérelem benyújtásának időpontjában a háztartásom táblázatban feltüntetett tagjai között van olyan személy: (a megfelelőt kérem aláhúzni)
aa) aktív korúak ellátására jogosult, megállapító határozat száma. ………………………….
ab) időskorúak járadékára jogosult, megállapító határozat száma. …………………………
ac) Települési támogatásban - lakhatási támogatásra jogosult - megállapító határozat száma.                ………………………….
b) a gyermekek védelméről és a gyámügyi igazgatásról szóló 1997. évi XXXI. törvényben szabályozott hátrányos vagy halmozottan hátrányos helyzetű gyermeket nevelőnek minősül: megállapító határozat száma. ………………………….
c) 65 éven felüli egyedül élő nyugdíjas és akinek a rendszeres jövedelme nem haladja meg a 114.000,-FT-ot)
d) 65 éven felüli nem egyedül élő (csak házastárs vagy élettárs) nyugdíjas, akinek az egy főre eső jövedelme nem haladja meg 99.750,-FT-ot, és a 65 év feletti életkor, mindkét személyre vonatkozik.

II. A kérelmező, valamint a vele közös háztartásban élő személyeknek a havi jövedelme forintban:
	
	A.
	B.
	C.

	
	A jövedelem típusa
	Kérelmező
	A kérelmezővel közös háztartásban élő további személyek

	1
	Munkaviszonyból és más foglalkoztatási jogviszonyból származó
ebből: közfoglalkoztatásból származó
	
	
	
	
	
	

	2
	Társas és egyéni vállalkozásból, őstermelői, illetve szellemi és más önálló tevékenységből származó
	
	
	
	
	
	

	3
	Táppénz, gyermekgondozási támogatások, családipótlék
	
	
	
	
	
	

	4
	Nyugellátás és egyéb nyugdíjszerű rendszeres szociális ellátások
	
	
	
	
	
	

	5
	Járási Hivatal és Foglalkoztatási Osztály által folyósított ellátások
	
	
	
	
	
	

	6
	Egyéb jövedelem
	
	
	
	
	
	

	7
	Összes jövedelem
	
	
	
	
	
	




III. Lakásviszonyok

A támogatással érintett lakás nagysága: …………..m2
A lakásban tartózkodás jogcíme: ………………………………………………………..


	IV. Nyilatkozatok

1./ A kérelemmel érintett lakásba  - hagyományos fűtési móddal rendelkezik : igen - nem 
       (a megfelelő rész aláhúzandó) 
2./ Fatüzelésre alkalmas fűtőberendezéssel rendelkezem: igen – nem (a megfelelő rész aláhúzandó)
3. Nyilatkozom, hogy nem vagyok erdőgazdálkodó, az elmúlt 1 évben engedéllyel fakitermelést   nem végeztem ilyen tevékenységből jövedelmet, vagy tűzifát nem szereztem. 
4. A kapott szociális tűzifát saját célra kérelmezem.
5.    Felelősségem tudatában kijelentem, hogy
- életvitelszerűen a lakóhelyemen vagy a tartózkodási helyemen élek* (a megfelelő rész aláhúzandó),
- a közölt adatok a valóságnak megfelelnek.

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



Pócspetri, 2019. ……………. hó _____ nap




	..........................................................................
kérelmező aláírása
	..........................................................................
a háztartás nagykorú tagjainak aláírása


Kijelentem, hogy a szociális tűzifa támogatás megállapítása iránti kérelemnek teljes egészében helyt adó döntés elleni fellebbezési jogomról lemondok (Nemleges válasz esetén kérjük a szövegrészt áthúzással törölni.)

Pócspetri …………………………..


                                                                			____________________________
                                                					kérelmező aláírása


1. melléklet szociális célú tűzifa juttatásáról szóló 15/2019. (XI.20.) 
önkormányzati rendelethez


ÁTVÉTELI ELISMERVÉNY



Alulírott ………………………………………………… Pócspetri Község Önkormányzata képviseletében a mai napon ……… m3 tűzifát szociális célú tűzifa támogatás címén 4327 Pócspetri, ……………………… u.  ……. szám alatti lakosnak átadom. 



Alulírott 4327 Pócspetri, ……………………… u.  …….  szám alatti lakos mai napon Pócspetri Község Önkormányzatától szociális célú tűzifa támogatás címén            ….. m3 tűzifát átvettem


Pócspetri, …….. év  ….…………..… hó  …… nap





         …………..……………………….                               ……………………………….
           Átadó                                                                            Átvevő
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