KERELEM

gyoégyszertamogatashoz

I. A kérelmez6 személyre vonatkozé adatok

Az ellatast igényld NEVE:........coiiiiii e Sziiletésineve:........coooovviiiiiiiiiiii,
ANYJaNEVE:.......oiiiiiieiie e Sziletési helye ésideje:........ccooviiiiiiiiii
TAJ SZAMA: ... .o AdOazonosito jel.... ..o
Bejelentett lakohelye........... Teliooiiiiiieen,
Bejelentett tartdzkodasi helye:..........ccooiiiiiiiiiii e Telooiiiin
Tényleges tartozkodasi helye:........ ... e Teloo
Kijelentem, hogy életvitelszerlien O lakéhelyemen vagy O tartézkodasi helyemen élek.

Csaladi korilménye: O egyedul él6; O nem egyedil él6

Kérelmez6 csaladjaban él16 kdzeli hozzatartozok szama: ........ f6

Ha az ellatast igénylé nem cselekvéképes, a toérvényes képviseldjének neve:...........cccooiiiiiiiiiiiiiii i
A térvényes képviseld bejelentett lakohelyének cime: ...

Il. A kérelmez6 haztartasaban él6 kozeli hozzatartozok adatai

Kozeli hozzatartozé neve Sziletési hely és id6 A kérelmezdvel vald Megjegyzés

(szlletési neve) kapcsolat megnevezése

Taj szama

Figyelem! A IV. tablazat kitéltésénél a haztartas tagjait a Il. tablazat betijelei /a)-e)/ szerint azonositsa!

A ,Megjegyzés” rovatban tlintesse fel, ha a 20 évesnél fiatalabb gyermek nem jar oktatasi intézménybe, de 6nallé
keresettel még nem rendelkezik, illetve  életkortdl fliggetlenil a gyermek tartés betegségének vagy
fogyatékossaganak fennallasat, amennyiben ez az allapot a gyermek 25. életévének betdltését megelézden is
fennallt.

lll. A kérelmezd, valamint a haztartasaban é16 kozeli hozzatartozéinak a havi jévedelme forintban
(Csak abban az esetben kell kitdlteni, ha a kérelmezé a kdzgydgyellatast a lll. fejezet B) vagy C) pontjara tekintettel kéri!)



Jovedelem tipusa Kérelmezé A csaladban él6 kézeli hozzatartozok jovedelme
joévedelme

a) b) c) d)

Munkaviszonybdl vagy mas
foglalkoztatasi jogviszonybdl szarmazo

Tarsas és egyéni vallalkozasbdl,
Ostermeldi, illetve szellemi és mas
onallé tevékenységbdl szarmazé

Tappénz, gyermekgondozasi
tdmogatasok
(GYED, GYES, GYET, csaladi potlék,
gyermektartasdij, stb.)

Nyugellatas, egyéb nyugdijszeri
rendszeres szocialis ellatasok

Onkormanyzat, jarasi hivatal és
munkatigyi szervek altal folydsitott
ellatasok

Egyéb (alkalmi munka, 6sztondij,
értékpapirbdl szarmazoé
jévedelem, stb.)

Osszes jovedelem

IV. HAZIORVOSI IGAZOLAS
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Betegségei latin nyelvii diagn6zisanak megnevezése:

KERJUK, AZ ALABBIAK KOZUL EGYET JELOLJON MEG!

o Betegségeinek kezelésére tartésan, és rendszeresen (varhatéan 6 hénapig, vagy 6 hénapnal hosszabb ideig
kell folyamatosan szednie) alkalmazandé gydgyszerek megnevezése:

o Betegségeinek kezelésére eseti jelleggel (varhatéan 6 honapnél révidebb ideig kell szednie) alkalmazandd
gyogyszerek megnevezése:

PH.

orvos alairasa
IGAZOLAS A GYOGYSZERKOLTSEGEKROL (A gyégyszertar tolti ki!)
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Igazolom, hogy nevezett havi rendszeres gyogyszerkoltsége az orvosi javaslatban szereplék szerint havi




Igazolom, hogy nevezett eseti gyogyszerkoltsége az orvosi javaslatban szereplék szerint ........................ Ft.
Ezt az igazolast nevezett kérelmére gydgyszertdmogatés iranti jogosultsaganak elbiralasahoz adtam ki.

Visegrad, 20.......cccoeiieiiiieeieee e
PH.

gyogyszertar alairasa

V. Nyilatkozat

Kijelentem, hogy a k6zolt adatok a valésagnak megfelelnek.

Tudomasul veszem, hogy a kérelemben kozolt adatok valodisagat a szocidlis igazgatasrol és a szocialis
ellatasokrol szolo 1993. évi lll. torvény 10. §-anak (7) bekezdése alapjan a szocialis hataskort gyakorlo
szerv — a Nemzeti Ado- és Vamhivatal hataskorrel és illetékességgel rendelkez6é adéigazgatéosaga utjan -
ellendrizheti.

Kijelentem, hogy az ellatdsra valé jogosultsag feltételeit érinté lényeges tények, korilmények
megvaltozasarél 15 napon beliil értesitem az ellatast megallapité szervet.

Visegrad, 20

Kérelmez6 alairasa Kérelmezd hazastars/élettarsanak, vagy
torvényes képviseléjének alairasa

o]

A kérelemhez az alabb felsorolt mellékleteket kell benyujtani:

1. A kérelmezé és vele egyiitt é16 csaladtagjai jovedelemigazoldsat

a) nyugdijszerl ellatasok esetében az igazolast ugy kell benyujtani, hogy megallapithaté legyen a
kedvezményezett neve és lakcime (pl. el6z8 évi nyugdijosszesitd, év eleji nyugdijkozl6), ettdl
eltérni abban az esetben lehet, ha ilyet az adott évben mar benyujtottak, ez utébbi esetben
elegendd a havi nyugdijszelvény, (vagy masolata)

b) barmely egyéb rendszeres jovedelemforrasbdl szarmazé jévedelmeknél (pl. munkabér) a
kérelem benyujtasat megel6z6 honap jovedelmérdl,

c) munkaviszonnyal nem rendelkez6 személy igazolasat arrél, hogy a Munkaigyi Kdzponttdl
milyen ellatdsban részesil,

d) egyéb pénzellatasok igazolasa (pl. csaladi potiék, arvaellatas stb)

e) a nem havi rendszerességgel szerzett, vagy vallalkozasbdl szarmazd jévedelem esetén a
kérelem benyujtdsanak hoénapjat kdzvetlenil megel6z6 12 hoénap alatt szerzett jovedelem
egyhavi atlagarol,

f) gyermekét egyedil neveld sziil6 esetében igazolas a tartasdijrél (pl. birésagi végzés; egyezség
birésag altali jovahagyasa; atutalds postai szelvénye; atutalasi értesit; a szuldék hiteles
nyilatkozata a gyermektartas mértékérél; amennyiben a tartasra kotelezett nem fizet, az errdl
52016 nyilatkozat)

Olvassa el figyelmesen a TAJEKOZTATO ,jévedelem” és ,jévedelem
tipusai” részeit!

2. A tanuléi, vagy hallgatéi jogviszonyra, valamint az egészségi allapot igazolasara vonatkozé
igazolasokat.



Vagyonnyilatkozat
A kérelmezo és a vele egyiitt é16 kozeli hozzatartozojanak, haztartas valamennyi tagjanak vagyona
(A vagyoni helyzetrdl szolo adatokat az I. rovatban feltiintetett személyek vonatkozasaban kell kozolni!)

INGATLANOK
1. Lakdstulajdon és lakdtelek tulajdon (vagy allando illetve tartds hasznalat):
LA T 103 4 10T
1031001 N helyrajzi szama: ..................oeoeene
alapteriilete:.......... nm; tulajdoni hanyad:..................... 3 SZerzES 1deje:. . vt
*becsiilt forgalmi érték:..........................

haszonélvezeti joggal terhelt: igen — nem (a megfelelé alahuzando)

2. Udiilétulajdon és tidiildtelek tulajdon (vagy allando illetve tartds hasznalat):

L1006 1078 T 7
1031 T helyrajzi szdma: .............cccceeiinnnnn.
alapteriilete:.......... nm; tulajdoni hdnyad:.................... 3 SZerzE€s 1deje:. oo
*becsiilt forgalmi érték:.......................

3. Egyéb, nem lakas céljara szolgalo épiilet-(épiiletrész) tulajdon (vagy tartds hasznalat) megnevezése (zartkerti
épitmény, miihely, {izlet, miiterem, rendeld, garazs stb.):

tUlAJAONOSA:. ..t MEENEVEZESC: .. vvneenranenraneannnnn.

1031181 helyrajzi szdma: ........................
alapteriilete:............ nm; tulajdoni hanyad:................... ;0 oszerzésidejer...ooiiiiiiiiiiii
*becsiilt forgalmi érték:....................o.l

(Rendszam nélkiili gépek esetén a gyartasi vagy azonosito szamot kell feltiintetni.)

Kijelentem, hogy a VAGYON-NYILATKOZATBAN szerepld fenti adatok a valosagnak megfelelnek. Hozzajarulok
a nyilatkozatomban szerepld adatoknak a szocidlis igazgatasi eljarasban térténd felhasznalasdhoz, kezeléséhez.
Visegrad, 20..........ccoove e iiiiie it it e e e

alairas

FIGYELEM! Ha a kérelmezd vagy a haztartas tagja, barmely vagyontargybol egynél tobbel rendelkezik, akkor a
vagyonnyilatkozat megfeleld pontjat a vagyontargyak szdmaval egyezden kell kitdlteni! Amennyiben a
vagyonnyilatkozatban feltiintetett vagyon nem a Magyarorszag teriiletén van, a forgalmi értéket a vagyon helye
szerinti allam hivatalos pénznemében is fel kell tiintetni.

Fogalmak:

* Becsiilt forgalmi értékként az ingatlannak a telepiilésen szokasos forgalmi értékét kell feltiintetni (errdl

tajékoztatas kaphato az ingatlan fekvése szerinti Snkormanyzattol).

** Becsiilt forgalmi értékként a jarmi kora és allapota szerinti értéket kell feltiintetni.
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