1. sz. melléklet a 7/2014.(XI.24.) önkormányzati rendelethez

A kérelem benyújtható: 2015. január 10. napjáig

Kérelem

Név: ……………………………………………………………………………………..…….
Születési családi név: …………………………………………………………………………

Születési hely, idő:…………………………………………………………………………….

Anyja neve: ……………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………... szám alatti lakos kérem, hogy részemre Egerág Község Önkormányzata Képviselő-testületének a szociális tűzifa támogatás helyi szabályairól szóló 7/2014.(XI.24.) önkormányzati rendelete alapján szíveskedjenek természetbeni juttatásként tűzifa támogatást biztosítani.

A tűzifa támogatásra a rendelet szerint azért vagyok jogosult, mert:*

a) lakásfenntartási támogatásban részesülők, 
b) aktív korúak ellátásában részesülők, 
c) időskorúak járadékában részesülök, 

d) adósságcsökkentési támogatásban részesülők, 

e) halmozottan hátrányos helyzetű gyermeket nevelek

f) családjában az egy főre eső jövedelem nem haladja az öregségi nyugdíj mindenkori legkisebb összegének 150 %-át ……….,-Ft/hó
egyedülálló esetén 200 %-át …………,-Ft/hó
*(A megfelelő aláhúzandó és kitöltendő.)

Egerág ………………………………….

…………………………………

      kérelmező

A szociális ellátás folyósítását …………………………... számú határozat alapján igazolom.

Egerág, 2014. …………………………


























……………………………………











ügyintéző

Kérelmező részére a Szociális Bizottság ……………./2014. (………..) számú határozatával ………. erdei m3 tűzifát biztosít vissza nem térítendő természetbeni juttatásként.

Egerág, ……………………..









……………………………………











ügyintéző

Csatolandó dokumentumok:

- jövedelemigazolások
