1. melléklet

a 2/2015. (II. 26.) önkormányzati rendelethez
K É R E L E M

□ iskolakezdési támogatás 

A kérelemhez csatolni kell:

- a kérelmező és a vele közös háztartásban élő hozzátartozó(k) jövedelemigazolását,

- a gyermek iskolalátogatási igazolását
· A kérelmező személyi adatai

Név: 


Születési név: 


Anyja neve:  


Születési hely, év, hó, nap: 


Társadalombiztosítási azonosító jel: 


Állandó lakóhely: 


Tartózkodási hely: 


Telefonszám: 


· A kérelem indokai

C) A közeli hozzátartozókra és jövedelmükre vonatkozó adatok

a) a kérelmező nem egyedül élő 
b) A kérelmező családjában élő közeli hozzátartozók adatai:

	Közeli hozzátartozó

neve
	Családi kapcsolat

megnevezése
	Születési hely, év,

hó, nap
	Megjegyzés

(pl. tartós beteg,

tanuló)

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


c) Jövedelmi adatok:

	A jövedelem

típusa


	Kérelmező
	A családban élő közeli hozzátartozók



	Munkaviszonyból

és más

foglalkoztatási

jogviszonyból

származó
	
	
	
	

	Társas és egyéni

vállalkozásból,

őstermelői, illetve

szellemi és más

önálló

tevékenységből

származó
	
	
	
	

	Alkalmi

munkavégzésből

származó
	
	
	
	

	Táppénz,

gyermekgondozási

támogatások
	
	
	
	

	Nyugellátás és

egyéb nyugdíjszerű

rendszeres szociális ellátások
	
	
	
	

	Önkormányzat és

munkaügyi szervek

által folyósított

ellátások
	
	
	
	

	Egyéb jövedelem


	
	
	
	

	Összes jövedelem


	
	
	
	

	Egy főre eső

jövedelem
	…………………………………………... Forint/hó (ügyintéző tölti ki)


D) Vagyoni adatok

I. Ingatlanok

1. Lakástulajdon és lakótelek-tulajdon (vagy állandó, illetve tartós használat) címe:...................................................................................város/község
............................................................ út/utca .......... hsz., alapterülete: .............. m2, tulajdoni

hányad .................................. a szerzés ideje: ................................ év. Becsült forgalmi érték:*

................................................................. Ft. Egy főre jutó forgalmi érték:**

:......................................................................... Ft.

2. Üdülőtulajdon és üdülőtelek-tulajdon (vagy állandó, illetve tartós használat) címe:
................................................................ város/község ................................................. út/utca

......... hsz., alapterülete: ........... m2, tulajdoni hányad ...................................., a szerzés ideje:

.................................... év. Becsült forgalmi érték:* ............................................................ Ft.

Egy főre jutó forgalmi érték:** ........................................................ Ft.

3. Egyéb, nem lakás céljára szolgáló épület-(épületrész-)tulajdon (vagy állandó használat) megnevezése (zártkerti építmény, műhely, üzlet, műterem, rendelő, garázs stb.): ........................................................... címe: ……………….........................................................
város/község ................................................... út/utca ............. hsz., alapterülete: ......................

m2, tulajdoni hányad ......................, a szerzés ideje: ..................... év. Becsült forgalmi érték:*

......................................... Ft. Egy főre jutó forgalmi érték:** ............................................... Ft.

4. Termőföldtulajdon (vagy állandó használat) megnevezése:
............................................... címe: ................................................................ város/község

............................................. út/utca .......... hsz., alapterülete: .................. m2, tulajdoni

hányad ................., a szerzés ideje: ............. év.

Becsült forgalmi érték:* ............................. Ft.

Egy főre jutó forgalmi érték:** .................................... Ft.

II. Egyéb vagyontárgyak

5. Gépjármű
a) személygépkocsi: ........................................................... típus: .........................., rendszám:
.............................., a szerzés ideje: ..................... Becsült forgalmi érték:.***.................... Ft.

Egy főre jutó forgalmi érték:** ................................. Ft.

b) tehergépjármű, autóbusz,: ............................................... típus: ........................, rendszám:
....................................., a szerzés ideje: ...................... év. (Rendszám nélküli gépek esetén a

gyártási vagy azonosító számot kell feltüntetni.) Becsült forgalmi érték:***

....................................................... Ft. Egy főre jutó forgalmi érték:** ............................... Ft.

III. Összes vagyontárgy

6. A család összes vagyonának becsült forgalmi értéke (1.+2.+3.+4.+5.):
......................................................... Ft. Egy főre jutó forgalmi érték:** ........................... Ft.

Kijelentem, hogy a fenti adatok a valóságnak megfelelnek. Hozzájárulok a nyilatkozatban szereplő adatoknak a szociális igazgatási eljárásban történő felhasználásához, kezeléséhez.

Megjegyzés: Ha a kérelmező vagy közeli hozzátartozója bármely vagyontárgyból egynél többel rendelkezik, akkor a vagyonnyilatkozat megfelelő pontját a vagyontárgyak számával egyezően kell kitölteni.

*

Becsült forgalmi értékként az ingatlannak a településen szokásos forgalmi értékét kell

feltüntetni.

** 

Kérelmezővel közös háztartásban élő közeli hozzátartozóként kell figyelembe venni: házastársat, élettársat, 20 évesnél fiatalabb, önálló keresettel nem rendelkező a 25 évesnél fiatalabb, önálló keresettel nem rendelkező nappali tagozaton egyetemi, főiskolai tanulmányait folytató, továbbá korhatárra tekintet nélkül a tartósan beteg, illetőleg testi, érzékszervi, értelmi, beszéd- vagy más fogyatékos gyermekeit: a Csjt. alapján eltartott egyéb rokont.

** 
Becsült forgalmi értékként a jármű, illetve termelő- és munkaeszköz kora és állapota

szerinti értéket kell feltüntetni.

Büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy a NYILATKOZAT- ban közölt adatok a valóságnak megfelelnek.

Tudomásul veszem, hogy a kérelemben közölt adatok valódiságát a szociális igazgatásról és szociális ellátásokról szóló 1993. évi III. törvény 10. §-ának (7) bekezdése alapján a szociális hatáskört gyakorló szerv – az állami adóhatóság illetékes igazgatósága útján – ellenőrizheti.

Murony, 20______. év _______________ hó ______ nap

______________________________________________

kérelmező aláírása

Murony Község Önkormányzat ügyintézője tölti ki!

A kérelem érkezett: 20…….. év ……………..…….. hó …….. napján

A kérelmet átvevő ügyintéző aláírása: ………………………………………………………..

