
3. melléklet a 16/2013. (XII.31.) önkormányzati rendelethez 
 

K É R E L E M  
 

Újszülöttek támogatása  megállapításához 
 

 
A kérelmezı neve:.................................................................................................................... ... 

Születési neve: ........................................................................................................................ 

Születési helye, ideje: ............................................................................................................... 

Anyja neve: ............................................................................................................................. .... 

Családi állapota: ....................................................................................................................... ... 

Lakcíme:................................................................................................................................... ... 

TAJ száma:............................................................................................................................... ... 

Telefon elérhetısége (kitöltése önkéntes):................................................................................... 

 

A gyermek neve és születési ideje: ......................................................................................... 

 
 
A kérelmezıvel közös háztartásban élık felsorolása: 
                                         
Név:  Születési idı:  rokoni kapcsolata.:
  
..................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................  

..................................................................................................................................................  

..................................................................................................................................................  

..................................................................................................................................................  

Kelt,…………………………………………….. 

 ..................................................  

 A kérelmezı aláírása 

A kérelemhez mellékelni kell: 

1. Jövedelemigazolásokat: 

    - havi rendszeres jövedelmeknél a kérelem benyújtását megelızı hónap jövedelmérıl 

    - nem havi rendszerességgel szerzett, illetve vállalkozásból származó jövedelem esetén a 
kérelem benyújtásának hónapját közvetlenül megelızı tizenkét hónap alatt szerzett jövedelem 
egyhavi  átlagáról.  

 

2. születési anyakönyvi kivonat másolata 



JÖVEDELMI ADATOK:  
 

A jövedelmek típusai A 
kérelmezı 
jövedelme 

A kérelmezıvel közös háztartásban élı 
személyek jövedelme 

1. Munkaviszonyból, munkavégzésre 
irányuló egyéb jogviszonyból 
származó jövedelem és táppénz 

       

2. Társas és egyéni vállalkozásból 
származó jövedelem: 

       

3.Ingatlan, ingó vagyontárgyak 
értékesítésébıl származó jövedelem 

       

4. Nyugellátás, baleseti nyugellátás, 
egyéb nyugdíjszerő ellátások 

       

5.a gyermek ellátásához és 
gondozásához kapcsolódó 
támogatások( különösen: 
GYED,GYES,GYET, családi pótlék, 
gyermektartásdíj,. árvaellátás 

       

6. Munkaügyi szervek által folyósított 
rendszeres pénzellátás 

       

7. Föld bérbeadásából származó 
jövedelem: 

       

8. Egyéb (különösen: kapott tartás, 
ösztöndíj, értékpapírból származó 
jövedelem, kis összegő kifizetések, 
stb) 

       

9.Önkormányzat által folyósított 
rendszeres pénzellátáss a szociális 
igazgatásról és szociális ellátásokról 
szóló 1993.évi III. tv. 4.§(1) bek.i) 
pontja 

       

10. A család összes nettó jövedelme: 
 

       

11. a család összes nettó jövedelmét 
csökkentı tényezık ( tartásdíj 
összege) 

       

 
A család összes nettó jövedelme:……………………………………………….Ft/ hó. 
 
Egy fıre jutó havi nettójövedelem( ügyintézı tölti ki):…………………………Ft/hó. 
Büntetıjogi felelısségem tudatában kijelentem, hogy a fentiekben közölt adatok a valóságnak 
megfelelnek. Tudomásul veszem, hogy a  közölt adatok  valódiságát a szociális igazgatásról 
és szociális ellátásokról szóló 1993. évi III. tv 10.§ (7) bekezdése alapján az önkormányzat a 
megyei NAV útján ellenırizheti. 
 
Dátum: 
                                                                              .............................................................. 
                           kérelmezı aláírása 
 


