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K É R E L E M 
egészségügyi szolgáltatásra való jogosultság megállapítására szociális rászorultság alapján 

 
 
Név:_______________________________________________ TAJ 
szám:___________________________ 

Születési hely, idő:_______________________________ 
An:______________________________________ 

Születési 
név:____________________________________________________________________________ 

Lakcím:_______________________________________________________________________________
_ 

Tartózkodási hely:________________________________________________________________________ 

Kérelmező családi állapota           � egyedülálló  
          � egyedül  élő � házastársával/élettársával él együtt 
 
Jövedelmi adatok 

Jövedelem típusa Kérelmező Házastárs/élettárs 
H a v i  j ö v e d e l m e  F t  

Nyugdíj v. nyugdíjszerű ellátás 
 

  

Kereső tevékenységből származó jövedelem 
 

  

Egyéb jövedelem 
 

  

Összesen: 
 

  

 
Egy főre jutó jövedelem: ………………….. Ft/fő 
 
A kérelmezővel együtt élő, eltartott gyermekeinek száma összesen: ___________ fő. 

Név Születési hely, év, hó 
nap 

16. évét betöltött személy 
esetén az oktatási intézmény 
megnevezése 

Megjegyzés* 

    
    
    
    
    
*Ebben az oszlopban kell feltüntetni, ha a 16-20 év közötti gyermek nem jár oktatási intézménybe, de önálló 
keresettel még nem rendelkezik, vagy életkortól függetlenül a tartós betegség vagy fogyatékosság 
fennállását. 
 
Tudomásul veszem, hogy a kérelemben közölt jövedelmi adatok valódiságát a szociális igazgatásról és 
szociális ellátásokról szóló 1993. évi III.tv. 10. §. (3) bekezdése alapján a szociális hatáskört gyakorló szerv 
– az állami adóhatóság útján – ellenőrizheti. 
Hozzájárulok a kérelemben szereplő adatoknak a szociális igazgatási eljárás során történő 
felhasználásához. 
 
_______________________, 20 ____   . __________ hó ___nap 
 
 
 
____________________________    _____________________________ 
        kérelmező aláírása     házastárs/élettárs aláírása 
 
 
 
A kérelemhez csatolandó: 
A család utolsó 1 havi jövedelemigazolása /havonta rendszeresen mérhető jövedelemnél, egyéb 
jövedelemnél  1 év/ 
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Vagyonnyilatkozat 

I. A kérelmező személyi adatai 
 - előző oldalon feltüntetve. 

II. A kérelmező és a vele együttélő közeli hozzátartozójának vagyona 

A. 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 
Haszonélvezeti joggal terhelt: igen nem (a megfelelő aláhúzandó) 

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 

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 

4. Termőföldtulajdon (vagy állandó használat): megnevezése: .......................... címe: 
........................................ város/község .............................. út/utca .................... hsz. alapterülete: ........... 
m2, tulajdoni hányad: ...................., a szerzés ideje: ................ év 
Becsült forgalmi érték:* .......................................... Ft 

II. Egyéb vagyontárgyak 

Gépjármű: ' 
a) személygépkocsi: ......................................... típus .................. rendszám 
a szerzés ideje: ............................................................. 
Becsült forgalmi érték:** .......................................... Ft 
b) tehergépjármű, autóbusz: .............................. típus .................. rendszám 
a szerzés ideje: ............................................................. 
Becsült forgalmi érték:** .......................................... Ft 

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

Kelt: .......... év .............................. hó ............ nap 

................................................ 
aláírás 

Megjegyzés: 
Ha a kérelmező vagy családtagja bármely vagyontárgyból egynél többel rendelkezik, akkor a 
vagyonnyilatkozat megfelelő pontját a vagyontárgyak számával egyezően kell kitölteni. Amennyiben a 
vagyonnyilatkozatban feltüntetett vagyon nem a Magyar Köztársaság területén van, a forgalmi értéket a 
vagyon helye szerinti állam hivatalos pénznemében is fel kell tüntetni. 
                 
* Becsült forgalmi értékként az ingatlannak a településen szokásos forgalmi értékét kell feltüntetni.  
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** Becsült forgalmi értékként a jármű kora és állapota szerinti értékét kell feltüntetni. 
 
 
 

Create PDF files without this message by purchasing novaPDF printer (http://www.novapdf.com)

http://www.novapdf.com
http://www.novapdf.com

