KÉRELEM
Temetési segély igényléséhez

Neve: ................................................................................………………………………………..


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


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


Születési hely, év, hó, nap: ………………………………………………………………………


Lakóhely: .....................................................................................................................................


Tartózkodási hely: .......................................................................................................................


Társadalombiztosítási Azonosító Jele: ...............................................................................
……
Az igénylővel egy háztartásban élő hozzátartozók száma……………………………………..
Adataik:
NÉV


Születési hely, idő


rokonsági fok

_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________

	A jövedelem típusa
	 Kérelmező
	 A családban élő  hozzátartozók

	 1. Munkaviszonyból és más foglalkoztatási jogviszonyból származó
	 
	 
	 
	 
	 
	 

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

	 3. Alkalmi munkavégzésből származó
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 4. Táppénz, gyermekgondozási támogatások
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 5. Nyugellátás és egyéb nyugdíjszerű rendszeres szociális ellátások
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 6. Önkormányzat és munkaügyi szervek által folyósított ellátások
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 7. Egyéb jövedelem
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 8. Összes jövedelem
	 
	 
	 
	 
	 
	 


Egy főre jutó  nettó jövedelem: …………………………….. Ft

Büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy a közölt adatok a valóságnak megfelelnek. A nyilatkozatban közölt jövedelmen kívül semmiféle jövedelmem nincs. Tudomásul veszem, hogy a nyilatkozatban közölt adatok valódiságát a szociális igazgatásról és szociális ellátásról szóló többszörösen módosított 1993. évi III. tv. /2/ be. Alapján az Önkormányzat a B.,-A.-Z. megyei APEH útján ellenőrizheti.
________________________________________________

Az ellátást igénylő , vagy törvényes képviselőjének aláírása

I. A kérelmező személyi adatai

