Kérelem

80 év felettiek tűzifa igénylésére / szociális célú tűzifa igénylése
a. Kérelmező neve :…............................................... Születési név :….............................................
Születési hely, idő: .............................., ______.___.___. Anyja neve:….......................................
Családi állapot: …........................ TAJ szám: _ _ _-_ _ _-_ _ _ Szig.szám.: …...............................
Foglalkozása: …........................... Jövedelme : …................Ft. Egyéb jövedelme :………………Ft.
Adóazonosító jele.: …..................................
Állandó lakóhely: 2025 Visegrád, …………………………. utca …………..szám (Minimum 1 éve állandó lakcímmel rendelkezik, lakcímkártya adatokkal igazoltan)
Telefonszáma:……………………………. (kérjük kitölteni, hogy értesíteni tudjuk a szállításról)

Kijelentem, hogy a fent megjelölt lakcímen rendelkezem (megfelelő rész aláhúzandó)
 fatüzelésre alkalmas         vagy             vegyes tüzelésre alkalmas tüzelőberendezéssel. 
Tudomásul veszem, hogy a szociális tűzifa más részére át nem adható, el nem idegeníthető.

2. Kérelmező közös háztartásában lévő személyek adatai:

Név, családi kapcsolat:			    Szül. hely, idő:		          Jövedelem összege:      
1. …..............................................................................................................................................,-Ft
2. …..............................................................................................................................................,-Ft  
3. …..............................................................................................................................................,-Ft  4. …..............................................................................................................................................,-Ft   

Összes jövedelem: …............,-Ft A család létszáma: ….. fő  Egy főre jutó jövedelem: …..........,- Ft
A KÉRELEMHEZ CSATOLNI KELL A KÖZÖS HÁZTARTÁSBAN EGYÜTT ÉLŐK KERESETI IGAZOLÁSÁT, A CSALÁDI PÓTLÉK SZELVÉNYT, NYUGDÍJSZELVÉNYT, STB.

3. Az alábbi szociális ellátásban részesülök (kérem aláhúzni):
a) 80 életévét betöltötte
szociális tűzifa igényléshez: 
b) aktív korúak ellátására jogosultak
c) időskorúak ellátásra jogosultak
d) rehabilitációs járadékban részesülnek 
e) jövedelemmel nem rendelkezne
f) ápolási díjban részesülnek 
g) halmozottan hátrányos gyermeket, gyermekeket nevelnek

Tudomásul veszem, hogy a kérelemben közölt jövedelmi adatok valódiságát a szociális igazgatásról és a szociális ellátásokról szóló 1993. évi III. törvény 10. §-ának (3) bekezdése alapján a szociális hatáskört gyakorló szerv - az állami adóhatóság illetékes igazgatósága útján – ellenőrizheti.
Hozzájárulok a kérelemben szereplő adatoknak a szociális igazgatási eljárás során történő felhasználásához.
Büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy a fenti adatok a valóságnak megfelelnek.

Visegrád, 2025. ............................... „...........”

.............................................
kérelmező aláírása
