








 

Csorvás Város Önkormányzata Képviselő-testületének …../2021. (…………..) 

önkormányzati rendelete 

a települési támogatások rendszeréről, valamint a személyes gondoskodást nyújtó  

szociális ellátásokról 

 

 Csorvás Város Önkormányzatának Képviselő-testülete a szociális igazgatásról és 

szociális ellátásokról szóló 1993. évi III. törvény (a továbbiakban: Szt.) 1. § (2) bekezdésében, 

a 2. §-ában, a 10. § (1) bekezdésében, a 25. § (3) bekezdés b) pontjában, a 26. §-ában, a 32. § 

(3) bekezdésében, a 45. §-ában, az 56. §-ában, a 92. § (1) a) pontjában, a 92. § (2) bekezdésében, 

a 132. § (4) bekezdés d) és g) pontjában, és 134/E. §-ában, valamint a gyermekek védelméről 

és a gyámügyi igazgatásról szóló 1997. évi XXXI. törvény 18. § (2) bekezdésében kapott 

felhatalmazás alapján, Magyarország Alaptörvénye 32. cikk (1) bekezdésének a) pontjában és 

a Magyarország helyi önkormányzatairól szóló 2011. évi CLXXXIX. törvény 13. § (1) 8. 

pontjában meghatározott feladatkörében eljárva a következőket rendeli el: 

 

A rendelet célja 

1. § (1) E rendelet célja, hogy - a helyi sajátosságoknak megfelelően, az önkormányzat teherbíró 

képességének figyelembevételével -a szociális biztonság megteremtése és megőrzése 

érdekében szabályozza a pénzbeli és természetbeni támogatások, valamint a szociális ellátások 

igénybevételének helyi szabályait, rendelkezzen a szociális szolgáltatások igénybevételének 

jogosultsági feltételeiről és mértékéről, valamint az igénybevételük módjáról. 

(2) A Képviselő-testület a szociális támogatások, a szociális ellátások, valamint a szociális 

szolgáltatások (a továbbiakban együtt: szociális juttatások) rendszerének működtetésével a 

szociális szempontból rászorult családok életminőségén kíván javítani, egyidejűleg ösztönözni 

kívánja a kérelmezőket arra, hogy maguk is tegyenek meg minden tőlük elvárhatót annak 

érdekében, hogy önmagukról és a családjuk eltartásáról elsősorban keresőtevékenységből 

származó jövedelemből tudjanak gondoskodni. 

 

A rendelet hatálya 

2. § (1) A rendelet személyi hatálya a Csorvás közigazgatási területén lakóhellyel, vagy - ha a 

kérelmező életvitelszerűen a Csorvásra bejelentett tartózkodási helyén él – tartózkodási hellyel 

rendelkező, az Szt. 3. § (1)-(3) bekezdésében meghatározott személyekre terjed ki. 

(2) A rendelet szabályait megfelelően kell alkalmazni a személyes gondoskodást nyújtó 

szociális ellátásban részesülő személyekre is. 

(3) Az e rendeletben, valamint a Szt. 17. § (5) bekezdésében, a 25. § (3) bekezdés b) pontjában, 

a 45. §-ában, a 48. §-ában és a 94/A. § (3) bekezdésében, valamint a 115. § (4) bekezdés a) 

pontjában meghatározott szociális hatáskörök gyakorlását a Képviselő-testület a polgármesterre 

ruházza át. 



(4) Az intézményvezető a rendeletben meghatározott feltételek szerint: 

a) dönt a személyes gondoskodást nyújtó szociális ellátások iránti kérelemről; 

b) a Szt. 59/A § (3) bekezdése szerint vizsgálja az igénybevevő szociális rászorultságát. 

 

Értelmező rendelkezések 

3. § A rendeletben használt kifejezéseket és fogalom-meghatározásokat a Szt. 4. §-ában 

rögzített tartalomnak megfelelően kell értelmezni és alkalmazni. 

 

Eljárási rendelkezések 

4. § (1) A szociális ellátás iránti kérelmet a Csorvási Polgármesteri Hivatal Hatósági Irodájánál 

kell benyújtani. Az eljárás hivatalból is megindítható. 

(2) A személyes gondoskodást nyújtó szociális ellátás iránti kérelmet az ellátást biztosító 

intézmény vezetőjénél kell benyújtani. 

5. § (1) A szociális juttatásokra és a személyes gondoskodást nyújtó szociális ellátásra való 

jogosultság elbírálásához a kérelmező köteles - az igényelt támogatástól függően – a saját, 

illetve a családjában, vagy a háztartásában élő személyek adataira, vagyoni és jövedelmi 

viszonyaira vonatkozó nyilatkozatokat megtenni, és a kérelem-nyomtatványon felsorolt 

igazolásokat a kérelméhez mellékelni, illetve ez utóbbiak tekintetében a hivatalból történő 

beszerzésükhöz szükséges hozzájárulást megadni.  

(2) A lakhatáshoz és a kommunális hulladék elszállításához kapcsolódó rendszeres kiadások 

viseléséhez megállapítható települési támogatás természetbeni szociális ellátásként nyújtott 

formája esetén a kérelmező – az (1) bekezdésben foglaltakon túl – köteles a kérelméhez 

mellékelni az Szt. 18. § l) és la) bekezdéseiben szereplő adatokat igazoló, a közszolgáltatótól 

kapott legutóbbi közüzemi számlát és a számlarészletezőt. 

(3) A szociális juttatások és a személyes gondoskodást nyújtó szociális ellátások körében a 

gyermek szülője és más törvényes képviselője vagy gondozója kötelezhető arra, hogy a saját 

vagy a gyermeke egészségi állapotáról, a munkavégzéséről, vagy a tanulói, hallgatói 

jogviszonyáról nyilatkozzon, azokat igazolja. 

(4) A jövedelem számításánál irányadó időszak, az igazolás módja, és a jövedelem számítása 

tekintetében az Szt. 10. § (2)-(6) bekezdésében foglaltak szerint kell eljárni. 

(5) A lakcím megállapítása szempontjából a személyi adat- és lakcímnyilvántartás adatai az 

irányadók. 

(6) A házastársak akkor tekinthetők külön élőknek, ha a lakcímük különböző. 



6. § (1) A kérelmezőt a havi rendszerességgel folyósított szociális juttatás a kérelem benyújtása 

hónapjának első napjától illeti meg. Ha a jogosultság a juttatás folyósítására megállapított 

időtartam alatt szűnik meg, a jogosultság megszűnésének hónapjában a juttatást még teljes 

összegben kell folyósítani. 

(2) A rendszeres szociális ellátásra való jogosultság ismételt megállapítása iránti kérelem a 

korábbi jogosultság időtartamának lejártát követően, legkorábban az annak megszűnését követő 

hónapban nyújtható be.  

7. § (1) Az, aki a rendeletben megállapított rendszeres szociális juttatásban részesül, köteles a 

lakcímében, a szociális körülményeiben, a jövedelmi- és vagyoni viszonyaiban, bekövetkezett 

változást 15 napon belül írásban bejelenteni.  

(2) A rendeletben megállapított szociális juttatások folyósításának módja lehet készpénzes, 

pénztári kifizetés, vagy lakossági folyószámlára, közüzemi közszolgáltatóhoz, intézményhez 

való átutalás. 

(3) A havi rendszerességgel nyújtott szociális juttatásokat– a 16. §-ban foglaltak kivételével 

utólag, minden hónap 5. napjáig kell folyósítani.  

(4) A jogosult a végleges határozatból eredő igényét a kifizetés esedékességétől számított hat 

hónapon belül érvényesítheti.  

(5) A rendeletben meghatározott feltételek hiányában, vagy az abban foglaltak  megsértésével 

nyújtott szociális juttatást meg kell szüntetni. A juttatást jogosulatlanul és rosszhiszeműen 

igénybevevőt kötelezni kell az ilyen módon igénybe vett juttatásnak a megtérítésére, a 

megtérítés elrendelésének napján érvényes jegybanki alapkamattal megemelt mértékben. 

Természetben nyújtott szociális juttatás megtérítési kötelezettségének elrendelésekor a 

természetbeni juttatás pénzegyenértékét kell megfizetni. 

(6) A szociális juttatás megtérítésének kötelezettsége alól a megtérítésre kötelezett –kérelmére-

részben vagy egészben mentesíthető, vagy a megtérítési kötelezettség teljesítésére fizetési 

könnyítést (részletfizetési kedvezményt) kaphat, ha a vele együtt élő családjában az egy főre 

jutó havi jövedelem nem haladja meg az öregségi nyugdíj mindenkori legkisebb összegének 

250%-át, és a kötelezettség teljesítése a maga, vagy a családja megélhetését súlyosan 

veszélyeztetné.  

(7) A (6) bekezdésben foglalt kérelem teljesítéséről –méltányossági jogkör gyakorlásával- a 

polgármester dönt. A kérelem elbírálásához a kérelmező által rendelkezésre bocsátott 

nyilatkozatok, igazolások tartalmát ellenőrizheti, így különösen: 

a) megkeresheti az illetékes adóhatóságot vagy más hatóságot,  

b) megkeresheti a polgárok személyi adatait és lakcímét nyilvántartó szervet, 

c) a kérelmező vagyoni, szociális, egészségügyi, lakás- vagy egyéb körülményeinek 

tisztázására helyszíni szemlét tarthat, és az ügyre vonatkozó lényeges nyilatkozatokat, 

megállapításokat – figyelemmel az Szt. 10. § (6) bekezdésében foglaltakra - jegyzőkönyvben 

rögzítheti, 



d) megkeresheti az igazolást kiállító szervet, munkáltatót. 

8. § (1) A települési támogatás felvételére - elszámolási kötelezettség terhe mellett - a 

családgondozó, vagy a gyermek nevelését, gondozását ellátó intézmény is feljogosítható. Ha a 

támogatás cél szerinti felhasználására a jogosult az egészségi állapota vagy más körülmény 

miatt nem képes, a döntéshozó közreműködésre hívhatja fel az Orosházi Kistérség Egyesített 

Gyermekjóléti Központ és Családsegítő Szolgálatát. 

(2) Nem állapítható meg települési támogatás - a 11§ szerinti rendkívüli települési támogatás 

kivételével - ha 

a) a kérelmező, vagy a vele együtt élő közeli hozzátartozója vagyonnal rendelkezik, 

b) a kérelmező, vagy a vele együtt élő családjához tartozó aktív korú személy álláskereső 

munkanélküliként nem működik együtt a Békés Megyei Kormányhivatal Békéscsabai Járási 

Hivatal Járási Munkaügyi Kirendeltségével,  

c) a kérelmező bentlakásos szociális intézményben nyert elhelyezést. 

(3) Egy rászorultságot megalapozó élethelyzetre tekintettel csak egyféle települési támogatás 

adható. 

 

Települési támogatások 

9. § A települési támogatás  

a) rendkívüli települési támogatás, 

b) eseti jelleggel nyújtható települési támogatások: 

 ba) krízis támogatás, 

 bb) gyermek születésekor nyújtott támogatás, 

 bc) az elhunyt személy eltemettetési költségei viseléséhez való hozzájárulás, 

 bd) közlekedési hozzájárulás, 

 bh) méltányossági támogatás. 

c) rendszeres települési támogatások: 

 ca) a lakhatás támogatására közüzemi hozzájárulás,  

 cb) a lakhatás támogatására fűtési pénzbeli vagy természetbeni hozzájárulás, 

 cd) a lakhatás támogatására kommunális hulladékszállítási díj kiegyenlítése,  



céljából adható. 

10. § (1) Rendkívüli települési támogatás állapítható meg annak a létfenntartást veszélyeztető 

rendkívüli helyzetbe került és időszakosan vagy tartósan létfenntartási gondokkal küzdő 

személynek, aki önmaga vagy a családja fenntartásáról más módon gondoskodni nem tud, 

különösen, mert 

a) betegség miatt jelentős jövedelem-kiesése van, 

b) a családjában történt halálesettel kapcsolatos kiadások fedezetére nincs elég anyagi forrása, 

c) elemi kár érte, 

d) a hátrányos helyzetű gyermek nevelésével, gondozásával, iskoláztatásával kapcsolatos 

többletkiadásait nem tudja fedezni, 

e) a válsághelyzetben lévő várandós anya gyermekének megtartása, a gyermek fogadásának 

előkészítése az anyagiak hiánya miatt nem biztosítható, 

f), a nevelésbe vett gyermeknek a családjával való kapcsolattartás - és ezáltal a családjához 

való visszakerülés – elősegítésével összefüggésben felmerülő kiadásokra nincs elég anyagi 

fedezet. 

(2) A rendkívüli települési támogatás egyszeri minimum összege 1.000,-Ft. 

(3) A rendkívüli települési támogatásra való jogosultságot a 5. § (1) bekezdésében foglaltak 

mellőzésével kell megállapítani.  

11. § (1) Krízis támogatás állapítható meg annak a szociálisan rászoruló személynek, akinek 

a családjában az egy főre jutó jövedelem nem haladja meg az öregségi nyugdíj mindenkori 

legkisebb összegének 250%-át, egyedül élő személy, továbbá a gyermekét egyedülállóként 

nevelő vér szerinti szülő, vagy családba fogadó gyám esetében 350%-át, és önmaga vagy a 

családja létfenntartásáról más módon gondoskodni nem tud, különösen, mert 

a) a sérelmére elkövetett bűncselekményből anyagi kára keletkezett, 

b) a nyugdíj vagy a megváltozott munkaképességű személyek ellátásairól és egyes törvények 

módosításáról szóló 2011. évi CXCI. törvény 3. § (1) bekezdése szerint folyósított ellátás 

kifizetése a jogosultság megállapításának elhúzódása miatt késik, 

c) önhibáján kívüli közüzemi díjhátraléka miatt a közüzemi szolgáltatás megszűnésének 

reális veszélye fenyegeti, 

d) az alapvető élelmiszerek megvásárlása is nehézséget jelent számára. 

(2) A krízis támogatás egyszeri összege 10.000,-Ft. 

(3) Az (2) bekezdésben meghatározott összeg nagysága 5.000,-Ft-tal növekszik a kérelmező 

saját háztartásában (családjában) nevelt és gondozott  



   a) kiskorú gyermekek számának megfelelően, továbbá 

   b) korhatárra tekintet nélkül, a gondnokság alatt álló, vér szerinti gyermekek száma szerint.   

(4) A (3) bekezdés a)-b) pontja alkalmazásában a gyermeket közösen nevelő és gondozó szülők 

krízis települési támogatásra való jogosultsága csak az egyik szülő számára állapítható meg,  

(5) A krízis települési támogatás - az (6) bekezdésben szabályozott kivétellel - naptári évenként 

négy alkalommal, negyedévente adható. 

(6) A krízis települési támogatás annak, aki 

a) lakhatás támogatására közüzemi hozzájárulás címén  települési támogatásra jogosult,  

b) rendszeres gyermekvédelmi kedvezményben részesül, 

két alkalommal, félévente adható. 

(7) A (5) és az (6) bekezdésben meghatározott gyakorisági szabály alkalmazásától csak 

kivételesen, és csak abban az esetben lehet eltérni, ha a kérelmező már kimerítette a számára 

adott naptári évben irányadó négy, illetve két alkalommal nyújtható eseti települési támogatás 

lehetőségét, azonban a támogatás megállapítása és folyósítása nélkül az önmaga vagy a 

gyermeke élete, testi épsége bizonyíthatóan közvetlen és súlyos veszélybe kerülne.  

12. § (1) Gyermek születésekor 50.000,-Ft egyszeri készpénztámogatásra jogosult az 

újszülöttet gondozó szülő, akinek   

      a) lakóhelye (lakcíme vagy tartózkodási helye) Csorváson van, és életvitelszerűen is itt 

tartózkodik, továbbá   

      b) a családjában az egy főre jutó jövedelem nem haladja meg az öregségi nyugdíj 

mindenkori legkisebb összegének 700 %-át. 

 (2) Az újszülöttet közösen gondozó szülők közül az (1) bekezdés szerinti támogatási összeg 

csak az egyik szülő számára állapítható meg. 

(3) A támogatásra való jogosultság megállapításához a gyermek megszületését a születési 

anyakönyvi kivonat bemutatásával, az (1) bekezdés b) pontjában meghatározott feltétel 

teljesülését - az 5. § (1) bekezdésében foglaltaktól eltérően – a szülő(k) kérelem-nyomtatványon 

tett nyilatkozatával kell igazolni. 

(4) A támogatás iránti kérelem a gyermek születését követő hat hónapon belül nyújtható be. 

13. § (1) A haláleseti költségek viselése terhének enyhítésére települési támogatásban 

részesülhet az, aki a halálesettel kapcsolatos intézkedéseket lefolytatta és annak költségeit 

viselte, és a családjában az egy főre eső jövedelem nem haladja meg öregségi nyugdíj 

mindenkori legkisebb összegének 500 %-át, egyedülálló személy esetén a 800%-át. 

(2) A haláleseti költségek viseléséhez nyújtott települési támogatás összege, ha az eltemettető 

családjában az egy főre eső jövedelem 



a) az öregségi nyugdíj mindenkori legkisebb összegének 0 - 300 %-a, 80.000,- Ft. 

b) az öregségi nyugdíj mindenkori legkisebb összegének 301 - 500 %-a, 70.000,- Ft. 

c) egyedülálló személy esetén az öregségi nyugdíj mindenkori legkisebb összegének 501 – 800 

%-a, 80.000,-Ft.  

(3) A haláleseti költségek viseléséhez való hozzájárulásként nyújtható települési támogatás 

iránti kérelmet a haláleset bekövetkezésétől számított 6 hónapon belül lehet benyújtani. A 

kérelemhez mellékelni kell a halotti anyakönyvi kivonatot, és a halálesettel kapcsolatos 

költségeket igazoló számlákat. 

14. § (1) Közlekedési hozzájárulás települési támogatásban részesülhet az a szülő, törvényes 

képviselő, aki  

a) a saját háztartásában olyan kiskorú gyermeket nevel és gondoz, aki, mint sajátos nevelést, 

illetve korai fejlesztést, gondozást igénylő gyermek, a nemzeti köznevelésről szóló 2011. évi 

CXC. törvény 15. § (1) és (2a) bekezdése szerinti speciális oktatási-nevelési intézményben 

nappali rendszerű ellátásban részesül, és  

b) a családjában az egy főre eső jövedelem az öregségi nyugdíj mindenkori legkisebb 

összegének 500%-át nem haladja meg.  

(2) A közlekedési hozzájárulásként nyújtott települési támogatás összege sajátos nevelést, 

illetve korai fejlesztést, gondozást igénylő gyermekenként 60.000,-Ft/év.   

A gyermek, tanuló támogatásra való rászorultságát a szülő a kérelem-nyomtatványon tett 

jövedelemnyilatkozat kitöltésével igazolja. 

(3) A kérelmező támogatásra való jogosultsága megállapításához szükséges speciális ellátást 

biztosító nevelési-oktatási intézmény által kiállított iskolalátogatási igazolás hivatalból történő 

beszerzését követően a készpénztámogatás a tárgyév december hónapjában, egy összegben 

kerül kifizetésre. 

15. § (1) A polgármester méltányossági jogkörében eljárva, a költségvetésben rendelkezésre 

álló források figyelembevételével, kérelemre vagy hivatalból pénzbeli illetve természetbeni 

települési támogatásként egyszeri támogatásban részesítheti azon szociálisan rászoruló 

személyeket, vagy személyek egy részét, akik szerepelnek a szociális nyilvántartó rendszerben 

és a családjukban az egy főre jutó jövedelem nem haladja meg az öregségi nyugdíj mindenkori 

legkisebb összegének 800%-át 

(2) A polgármester a rászoruló személy (1) bekezdésben foglalt kérelmének elbírálásakor alapul 

veheti a már a szociális nyilvántartásában szereplő, egy éven belüli végleges döntéssel 

megállapított egy főre jutó jövedelmét. 

16. § (1) Lakhatási támogatásként közüzemi támogatásban részesül az a személy, aki a 

város közigazgatási területén lévő lakásban lakik, és akinek háztartásában az egy főre jutó havi 

jövedelem nem haladja meg az öregségi nyugdíj mindenkori legkisebb összegének 400%-át, 

egyedül élő személy esetében 500%-át, és a háztartás tagjai egyikének sincs vagyona. 



(2) A támogatás természetbeni szociális ellátás formájában, közüzemi díj kiegyenlítéseként - 

villanyáram, gázfogyasztás víziközmű-szolgáltatás, költségének viseléséhez - állapítható meg. 

(3) A támogatás összege, ha a háztartás egy főre jutó havi jövedelme 

a) az öregségi nyugdíj mindenkori legkisebb összegének 0-200 %-a, 10.000,-Ft/hó, 

b) az öregségi nyugdíj mindenkori legkisebb összegének 201-300 %-a, 8.000,-Ft/hó, 

c) az öregségi nyugdíj mindenkori legkisebb összegének 301-400 %-a, 6.000,-Ft/hó, 

d) az öregségi nyugdíj mindenkori legkisebb összegének 401-500 %-a, 8.000,-Ft/hó. 

(4) A támogatás ugyanazon lakásra csak egy jogosultnak állapítható meg, függetlenül a 

lakásban élő személyek, családok illetve háztartások számától. 

(5) Külön lakásnak kell tekinteni a társbérletet, albérletet és a jogerős bírói határozattal 

megosztott lakás lakrészeit. 

(6) Nem jogosult lakhatási települési támogatásra 

a) akinek közüzemi díj-fizetési kötelezettsége nincs, 

b) aki albérlőt tart, vagy más módon hasznosítja a lakását, 

c) akinek a lakásbérleti, vagy a tulajdonjogára vonatkozóan tartási, életjáradéki vagy öröklési 

szerződése áll fenn, 

d) aki ugyanazon a lakcímen a tárgyévben megállapított lakhatási támogatásként fűtési 

támogatásban részesül/részesült. 

e) akinek a kérelem benyújtásakor a közüzemi számláján vagy a közszolgáltatótól kapott 

számlaegyenlegén 10.000 Ft-ot meghaladó túlfizetés mutatható ki. 

(7) A támogatásra való jogosultság a kérelem benyújtása hónapjának első napjától számított 12. 

hónap végéig tart, de legfeljebb a lakáshoz kapcsolódó jogviszony fennállásának időtartamára 

érvényesíthető. 

(8) A települési támogatásra való jogosultság megszűnik 

a) kérelmező halálával, 

b) a lakáshoz kapcsolódó jogviszony megszűnésével. 

17. § (1) Lakhatási támogatásként fűtési támogatásban részesül pénzbeli ellátás formájában 

az a személy, aki a város közigazgatási területén lévő lakásban lakik, és akinek háztartásában 

az egy főre jutó havi jövedelem nem haladja meg az öregségi nyugdíj mindenkori legkisebb 

összegének 400%-át, egyedül élő személy esetében 500%-át, és a háztartás tagjai egyikének 

sincs vagyona. 



(2) A támogatás összege, ha a háztartás egy főre jutó havi jövedelme 

a) az öregségi nyugdíj mindenkori legkisebb összegének 0-200 %-a, 10.000,-Ft/hó, 

b) az öregségi nyugdíj mindenkori legkisebb összegének 201-300 %-a, 8.000,-Ft/hó, 

c) az öregségi nyugdíj mindenkori legkisebb összegének 301-400 %-a, 6.000,-Ft/hó, 

d) az öregségi nyugdíj mindenkori legkisebb összegének 401-500 %-a, 8.000,-Ft/hó. 

(3) Nem jogosult fűtési támogatásra 

a) aki albérlőt tart, vagy más módon hasznosítja a lakását, 

b) akinek a lakásbérleti, vagy a tulajdonjogára vonatkozóan tartási, életjáradéki vagy öröklési 

szerződése áll fenn, 

c) aki ugyanazon a lakcímen a tárgyévben megállapított lakhatási támogatásként közüzemi 

támogatásban részesül/részesült. 

(4) A fűtési támogatás megállapítása a tárgyév október 1. napjától a következő év március 31. 

napjáig, hat hónap időtartamra történik.   

(5) A fűtési támogatás megállapítása iránti kérelmet minden év szeptember hónapban lehet 

benyújtani. 

(6) A fűtési támogatás hat hónapra jutó összegét a tárgyév október hónap 15. napjáig egy 

összegben kell kifizetni a 7. § (2) bekezdésében megjelölt módon, figyelemmel a 9. § (1) 

bekezdésében foglaltakra.   

(7) A 16. § (4)- (6), valamint a (8) bekezdéseiben foglalt szabályokat jelen támogatás esetében 

is alkalmazni kell. 

18. § (1) A lakásfenntartással kapcsolatos terhek enyhítésére a kommunális hulladék 

elszállításának még meg nem fizetett díja kiegyenlítéséhez települési támogatás nyújtható. 

(2) Az (1) bekezdés szerinti települési támogatásban az részesülhet, akinél az alábbi feltételek 

együttesen teljesülnek: 

a) Csorvás közigazgatási területén lévő lakásban van a lakcíme (lakó- vagy tartózkodási helye), 

és életvitelszerűen ott lakik,  

b) a háztartásában az egy főre jutó havi jövedelem nem haladja meg az öregségi nyugdíj 

mindenkori legkisebb összegének 500%-át, egyedül élő személy esetében a 600%-át, 

c) és aki a 70. életévét betöltötte. a születési hónapját következő hónaptól. 

(3) Az (1) bekezdés szerinti települési támogatás mértéke a tárgyévi meg nem fizetett, 80 liter 

űrtartalmú hulladékgyűjtő edényzet használatáért a közszolgáltató által negyedévente kiállított 



számlán feltüntetett díj egy hónapra kiszámított 100%-os összege. A támogatás összege 

átutalással kerül a jogosult közüzemi szolgáltatónál vezetett számlájára. 

(4) A 16. § (4)-(8) bekezdéseiben foglalt szabályokat jelen támogatás esetében is alkalmazni 

kell.  

 

Köztemetés 

19. § Az eltemettetésre köteles személy a köztemetés költségének megtérítési kötelezettsége 

alól 

a) mentesül, ha a családjában az egy főre jutó havi jövedelem nem haladja meg az öregségi 

nyugdíj mindenkori legkisebb összegének 300%-át,  

b) 50%-ban mentesül, ha a családjában az egy főre jutó havi jövedelem nem haladja meg az 

öregségi nyugdíj mindenkori legkisebb összegének 400%-át, 

és a köztemetés költségének megtérítése a maga vagy családja megélhetését súlyosan 

veszélyeztetné. 

 

Személyes gondoskodást nyújtó szociális ellátások 

20. § (1) Az önkormányzat által biztosított személyes gondoskodást nyújtó szociális 

szolgáltatások fajtái: 

a) alapellátásban: 

aa) étkeztetés 

ab) házi segítségnyújtás 

ac) családsegítés 

ad) nappali ellátás 

b) szakosított ellátásban: 

ba) ápolást, gondozást nyújtó intézmény 

bb) idősek otthona 

(2) Az önkormányzat az (1) bekezdés ac) pontjába foglalt családsegítés személyes 

gondoskodást nyújtó szociális szolgáltatás kivételével valamennyi szolgáltatást Csorvás Város 

Önkormányzata Egyesített Szociális Intézménye (a továbbiakban: Intézmény) fenntartásával és 

működtetetésével biztosítja. A családsegítés személyes gondoskodást nyújtó szociális 



szolgáltatási feladatát az Orosházi Kistérség Egyesített Gyermekjóléti Központ és Családsegítő 

Szolgálattal kötött együttműködési megállapodás alapján látja el.  

 

Ellátások biztosítása 

21. § (1) Az Intézmény vezetője felvételi eljárás lefolytatásának mellőzésével, azonnali 

hatállyal rendelkezhet az ellátás biztosításáról, ha a kérelmező 

a) az önmaga ellátásáról részben vagy teljesen nem tud gondoskodni, és nincs olyan 

hozzátartozója, aki kötelezhető az ellátásáról való gondoskodásra, 

b) szociális helyzetében, vagy egészségi állapotában olyan igazolt, kedvezőtlen változás 

következett be, ami az azonnali hatályú ellátás elrendelését indokolja, 

c) és a vele együtt élő hozzátartozója vagy eltartója kapcsolata helyrehozhatatlanul 

megromlott, aminek következtében a kérelmező az életét vagy a testi épségét veszélyeztető 

helyzetbe került. 

(2) A Csorvás Város Önkormányzatának Egyesített Szociális Intézménye által nyújtott szociális 

szolgáltatás igénybevételének időpontjában az intézményvezető, és az ellátást igénybevevő, 

illetve törvényes képviselője megállapodást köt, figyelemmel a Szt.-ben és a szakmai 

jogszabályokban foglaltakra.  

 

Étkeztetés 

22. § Az étkeztetés igénybevételére jogosult az a szociálisan rászorult személy, aki 

a) a rá irányadó nyugdíjkorhatárt betöltötte, 

b) egészségkárosodása miatt rendszeres pénzellátásban részesül, 

c) egészségi állapota miatt önmaga vagy az általa eltartott személy ellátására csak segítséggel 

képes, és ezt a tényt a háziorvosa, a kezelőorvosa, vagy kórházi zárójelentés igazolja, 

d) fogyatékossági támogatásban részesül, 

e) pszichiátriai- vagy szenvedélybetegsége miatt önmaga ellátására csak részben képes, és ezt 

a tényt szakorvos igazolja, 

f) hajléktalan. 

 

Házi segítségnyújtás 



23. § A házi segítségnyújtás célja, hogy az ellátást igénybevevő fizikai, mentális, szociális 

szükségleteinek kielégítése a saját környezetében, az életkorának, az élethelyzetének és az 

egészségi állapotának megfelelően, a meglévő képességeinek fenntartásával és 

felhasználásával, illetve lehetőség szerint ezek fejlesztésével biztosított legyen. 

 

Nappali ellátás 

24. § A nappali ellátás célja, hogy a „Idősek klubja” működésével biztosítsa a tizennyolcadik 

életévüket betöltött, az egészségi állapota vagy az idős kora miatt szociális és mentális 

támogatásra szoruló, önmaga ellátására csak részben képes kérelmezők számára a nappali 

ellátást. 

 

Ellátások megszüntetésének esetei 

25. § (1) A személyes gondoskodást nyújtó szociális szolgáltatásra való jogosultság megszűnik: 

a) az Intézmény jogutód nélküli megszűnésével, 

b) a jogosult halálával, 

c) határozott idejű megállapodás esetén a határozott idő lejártával, kivéve, ha a szerződő felek 

az intézményi jogviszony meghosszabbításáról döntenek, 

d) a megállapodás felmondásával. 

(2) A megállapodást felmondhatja 

a) az ellátott, illetve az ellátott törvényes képviselője indokolás nélkül, 

b) az Intézmény vezetője, ha 

ba) az ellátott másik intézménybe történő elhelyezése válik szükségessé, vagy ha az 

ellátott további intézményi elhelyezése nem indokolt, 

bb) az ellátott a házirendet súlyosan megsérti, 

bc) az ellátott, illetve az ellátott törvényes képviselője, vagy a térítési díjat fizető más 

személy a térítési díjfizetési kötelezettségének nem tesz eleget, azaz hat hónapon belül 

folyamatosan térítési díj-tartozása áll fenn, és ez a tartozás a hatodik hónap utolsó napján 

meghaladja a kéthavi személyi térítési díj összegét, annak ellenére, hogy a díjfizetésre 

kötelezett vagyoni, jövedelmi viszonyai nem indokolják a teljesítés elmaradását. 

(3) A felmondási idő 

a) az alapszolgáltatás esetén tizenöt nap, 



b) az idősek otthona esetén három hónap. 

(4) Az ellátás megszűnésének időpontja az utolsó ellátási napot követő naptári nap. 

 

Térítési díj 

26. § (1) Az e rendeletben meghatározott személyes gondoskodást nyújtó szociális ellátások 

igénybevétele után fizetendő térítési díjak mértékét külön rendelet tartalmazza. 

(2) Az Idősek Otthona 5920 Csorvás, Kossuth u. 14. sz. alatti épület-együttesének 14 férőhelye 

belépési hozzájárulás megfizetésével vehető igénybe. A belépési hozzájárulás összege: 

a) egyszemélyes lakóegység esetében 1.000.000,-Ft/fő, 

b) kétszemélyes lakóegység esetében 750.000,-Ft/fő. 

 

Szociálpolitikai Kerekasztal 

27. § (1) A Képviselő-testület Helyi Szociálpolitikai Kerekasztalt működtet, különösen a 

Szolgáltatástervezési Koncepcióban meghatározott feladatok megvalósulásának, folyamatos 

figyelemmel kísérése céljából. 

(2) A Helyi Szociálpolitikai Kerekasztal tagjai: 

a) a Csorvás közigazgatási területén szociális intézményeket működtető fenntartók képviselői,  

b) Csorvás Város Önkormányzata Képviselő-testületének Egészségügyi-, Szociális-, Oktatási-

, Közművelődési- és Sport Bizottsága elnöke, 

c) Csorvás Város Önkormányzata Képviselő-testületének Pénzügyi-, Gazdasági- és 

Városfejlesztési Bizottsága elnöke, 

d) a települési nemzetiségi önkormányzatok elnökei, 

e) Csorvás Város Önkormányzatának Egyesített Szociális Intézménye vezetője, 

f)az Orosházi Kistérség Egyesített Gyermekjóléti Központ és Családsegítő Szolgálat csorvási 

feladatellátásban dolgozó családgondozói, 

g) a Civilek Csorvásért Együttműködés szervezetének képviselője. 

(3) A Helyi Szociálpolitikai Kerekasztal ülését a polgármester hívja össze és vezeti. 

 

Záró- és hatályba léptető rendelkezések 



28. § (1) A rendelet 2021. ………………………-én lép hatályba. 

(2) A rendelet rendelkezéseit a hatályba lépését követően benyújtott kérelmek esetén kell 

alkalmazni. 

29. § Hatályát veszti Csorvás Város Önkormányzata Képviselő-testületének a települési 

támogatások rendszeréről, valamint a személyes gondoskodást nyújtó szociális ellátásokról 

szóló 6/2015. (II. 27.) önkormányzati rendelete. 

 

Baráth Lajos                                                              Dr. Kerekesné Dr. Mracskó Gyöngyi 

polgármester                                                                                     jegyző 

 

 

  



1. melléklet a           /2021. (              ) önkormányzati rendelethez 

 

Vagyonnyilatkozat 
I. A kérelmező személyes adatai 

 

Neve: ............................................................................................................................ 

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

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

Születési helye és ideje (év, hó, nap): .......................................................................................... 

Lakóhelye: ..................................................................................................................... 

Tartózkodási helye: ....................................................................................................... 

Társadalombiztosítási Azonosító Jele: ....................................................................... 

 

II. A kérelmező és a vele együtt élő 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 értéke:* .......................................... Ft 

Az ingatlan-nyilvántartásba az ingatlanra vonatkozóan tett bejegyzések, feljegyzések, így 

különösen a jelzálogjog, az elidegenítési és terhelési tilalom, az ingatlant terhelő egyéb dologi 

jog, és vagyoni értékű jogok (pl. haszonélvezeti jog) stb.: 

................................ 

 

2. Üdülőtulajdon és üdülőtelek-tulajdonjoga, vagy állandó, illetve tartós használati joga: 

- címe: ........................................ város/község ........................... út/utca ............. hsz., 

- alapterülete: ........... m2, 

- tulajdoni hányad: ..........................., 

- a szerzés ideje: ................ év. 

- becsült forgalmi értéke:* .......................................... Ft 

Az ingatlan-nyilvántartásba az ingatlanra vonatkozóan tett bejegyzések, feljegyzések, így 

különösen a jelzálogjog, az elidegenítési és terhelési tilalom, az ingatlant terhelő egyéb dologi 

jog, és vagyoni értékű jogok (pl. haszonélvezeti jog) stb.: 

................................ 

 

3. Egyéb, nem lakás céljára szolgáló épület- vagy épületrész-tulajdonjoga, vagy állandó, illetve 

tartós használati joga: 

- megnevezése .................................... (pl. zártkerti építmény, műhely, üzlet, műterem, rendelő, 

garázs), 

- címe: ........................................... város/község ......................... út/utca ............. hsz., 

- alapterülete: ........... m2, 

- tulajdoni hányad: ..........................., 

- a szerzés ideje: ................ év, 

- becsült forgalmi értéke:* .......................................... Ft 



Az ingatlan-nyilvántartásba az ingatlanra vonatkozóan tett bejegyzések, feljegyzések, így 

különösen a jelzálogjog, az elidegenítési és terhelési tilalom, az ingatlant terhelő egyéb dologi 

jog, és vagyoni értékű jogok (pl. haszonélvezeti jog) stb.: 

................................ 

 

4. Termőföldtulajdon,vagy termőföld állandó, illetve tartós használatának joga: 

- megnevezése: ...................................................................................................................... 

- címe: ........................................... város/község ....................... út/utca ............ hsz., (pontos 

cím hiányában: ...................... helyrajzi szám), 

- alapterülete: ........... m2, 

- tulajdoni hányad: ..........................., 

- a szerzés ideje: ................ év, 

- becsült forgalmi értéke:* .......................................... Ft 

Az ingatlan-nyilvántartásba az ingatlanra vonatkozóan tett bejegyzések, feljegyzések, így 

különösen a jelzálogjog, az elidegenítési és terhelési tilalom, az ingatlant terhelő egyéb dologi 

jog, és vagyoni értékű jogok (pl. haszonélvezeti jog) stb.: 

................................ 

 

 

B. Egyéb vagyontárgyak 

 

Gépjárműtulajdon, vagy gépjármű állandó, vagy tartós használatának joga: 

 

1. Személygépjármű: 

- típusa:…………………………., 

- rendszáma:……………., 

- gyártási éve:………  

- szerzésének ideje:………év 

- becsült forgalmi értéke:** .......................................... Ft 

A személyépjárműre bejegyzett terhek, a személygépjárművet terhelő vagyoni értékű 

jogok:................................................................................. (pl. elidegenítési és terhelési tilalom, 

bejegyzett üzemben tartói jog).   

A személygépjármű mozgáskorlátozott közlekedését, szállítását szolgálja: 

Igen.  /  Nem. (A megfelelő válasz aláhúzandó). 

 

2. Tehergépjármű, autóbusz, motorkerékpár, vízi- vagy egyéb gépjármű: 

- fajtája: …………………………., 

- típusa:…………………………...., 

- rendszáma:………………, 

- gyártási éve:…………, 

- szerzésének ideje: ………év, 

- becsült forgalmi értéke:** .......................................... Ft. 

A gépjárműre bejegyzett terhek, a gépjárművet terhelő vagyoni értékű jogok: 

................................................................................. (pl. elidegenítési és terhelési tilalom, 

bejegyzett üzemben tartói jog). 

 

III. Nyilatkozatok 

 

1. Felelősségem tudatában kijelentem [a megfelelő aláhúzandó, és a b) pont szerinti esetben 

kitöltendő], hogy 



a) fizetési számlával nem rendelkezem vagy 

b) az alábbi fizetési számlával rendelkezem (valamennyi megjelölendő): 

- Pénzforgalmi szolgáltató neve: ................................................................................................ 

fizetési számla száma: .............................................................................................................. 

fizetési számlán kezelt összeg .................................................................................................. 

- Pénzforgalmi szolgáltató neve: ................................................................................................ 

fizetési számla száma: .............................................................................................................. 

fizetési számlán kezelt összeg .................................................................................................. 

- Pénzforgalmi szolgáltató neve: ................................................................................................ 

fizetési számla száma: .............................................................................................................. 

fizetési számlán kezelt összeg .................................................................................................. 

- Pénzforgalmi szolgáltató neve: ................................................................................................ 

fizetési számla száma: .............................................................................................................. 

fizetési számlán kezelt összeg .................................................................................................. 

 

2. Felelősségem tudatában kijelentem [a megfelelő aláhúzandó, és a b) pont szerinti esetben 

kitöltendő], hogy a velem együttélő közeli hozzátartozóm 

a) fizetési számlával nem rendelkezik vagy 

b) az alábbi fizetési számlával rendelkezik (valamennyi megjelölendő): 

- Pénzforgalmi szolgáltató neve: ................................................................................................ 

fizetési számla száma: .............................................................................................................. 

fizetési számlán kezelt összeg .................................................................................................. 

- Pénzforgalmi szolgáltató neve: ................................................................................................ 

fizetési számla száma: .............................................................................................................. 

fizetési számlán kezelt összeg .................................................................................................. 

- Pénzforgalmi szolgáltató neve: ................................................................................................ 

fizetési számla száma: .............................................................................................................. 

fizetési számlán kezelt összeg .................................................................................................. 

- Pénzforgalmi szolgáltató neve: ................................................................................................ 

fizetési számla száma: .............................................................................................................. 

fizetési számlán kezelt összeg .................................................................................................. 

 

3. Tudomásul veszem, hogy az ellátásra való jogosultság feltételeinek megállapítása érdekében 

a hatóság a fentiekben megjelölt pénzforgalmi szolgáltató felé megkereséssel élhet a fizetési 

számlán kezelt összeg tekintetében. 

 

4. 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: 

A vagyoni helyzet vizsgálatakor nem kell figyelembe venni az életvitelszerűen lakott ingatlan 

eladása, valamint az életvitelszerűen lakott ingatlanon fennálló vagyoni értékű jog átruházása 

esetén az eladott ingatlan, illetve átruházott vagyoni értékű jog ellenértékeként a fizetési 

számlára befizetett összeget. 



Ha a kérelmező vagy vele együtt élő közeli hozzátartozója bármely vagyontárgyból egynél 

többel rendelkezik, a vagyonnyilatkozat megfelelő pontját a vagyontárgyak számával egyezően 

kell kitölteni. Ha a vagyonnyilatkozatban feltüntetett vagyon nem Magyarország 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. 

** Becsült forgalmi értékként a gépjármű kora és állapota szerinti értéket kell feltüntetni. 

  



2.  melléklet a             /2021. (                   ) önkormányzati rendelethez 

 

KÉRELEM 

Rendkívüli települési támogatás megállapítására 

 
1. A kérelmezőre vonatkozó adatok:  

Neve: 

Születési neve: 

Anyja neve:  

Születés helye, ideje: 

Lakóhely: ……………(irányítószám) ……………………………………………….(település)  

................................................................(utca/út/tér)……… ..........(házszám)........(emelet, ajtó) 

Tartózkodási hely: …………(irányítószám) ............................................................(település) 

.............................................................. (utca/út/tér)........................(házszám)  .....(emelet, ajtó) 

Állampolgársága:  

Társadalombiztosítási Azonosító Jele:  

Telefonszám (nem kötelező megadni):  

A kérelmező idegenrendészeti státusza (nem magyar állampolgárság esetén):  

? szabad mozgás és tartózkodás jogával rendelkező, vagy  

? EU kék kártyával rendelkező, vagy 

? bevándorolt/letelepedett, vagy 

? menekült/oltalmazott/hontalan. 

A kérelmezővel közös háztartásban élő családtagok száma: __________fő 

 

2. A kérelmező családja tagjaira vonatkozó adatok: 

Név, születési név is 
Családi állapota / 

Rokoni kapcsolat 
Születési hely és idő 

TAJ szám 
Anyja neve 

 

 

 

 ……………….. 

………....év..............hó.....nap 

   

 

 

 

 

 ……………… 

………....év..............hó.....nap 

   

 

 

 

 

 ……………… 

………....év..............hó.....nap 

   

 

 

 

 

 ……………… 

………...év..............hó.....nap 

   

 

 

 

3. A kérelmező családjának jövedelmi viszonyai:  



 

A jövedelem típusai 

Kérelmező 

jövedelme 

A családban lakó hozzátartozók jövedelme 

 

      

1. 

Munkaviszonyból és más 

foglalkoztatási jogviszonyból, 

valamint 

közfoglalkoztatásból 

származó 

       

2. 

Társas és egyéni 

vállalkozásból, őstermelői, 

illetve szellemi és más önálló 

tevékenységből származó 

       

3. 
Táppénz, gyermekgondozási 

támogatások 

       

4. 

Nyugellátás és egyéb 

nyugdíjszerű rendszeres 

szociális ellátások 

       

5. 

Önkormányzat és járási 

hivatal által folyósított 

ellátások 

       

6. Egyéb jövedelmek        

7. Összes jövedelem        

 

A családban együtt élők összes jövedelme: ………………………….. Ft/hó. 

Egy főre jutó havi jövedelem: ……………………………..…………. Ft/hó. 
A rendkívüli települési támogatást az alábbi létfenntartásomat veszélyeztető okból kérem:  

⁪ Betegség miatt jelentős jövedelem-kiesésem következett be; 

⁪ családjában történt haláleset kapcsán az anyagi forrás hiánya az intézkedésemet meghiúsítja; 

⁪ Elemi kár következett be otthonomban; 

⁪ a hátrányos helyzetű gyermek(ek) nevelésével, gondozásával, iskoláztatásával kapcsolatos 

többletkiadásaimat nem tudom fedezni; 

⁪ válsághelyzetben lévő várandós anyaként gyermekem megtartása, a gyermek fogadásának előkészítése 

egyébként nem lenne biztosítható; 

⁪ nevelésbe vett gyermekemnek a családommal való kapcsolattartása, a gyermekem családba történő 

visszakerülésének elősegítése az ehhez kapcsolódó kiadások fedezetének hiánya miatt meghiúsulna; 

⁪ Egyéb ok: ____________________________________________________________ 

Kérelmem alátámasztásához az alábbi dokumentumokat csatolom: 

___________________________________________________________________________ 

 

Kijelentem, hogy a rendkívüli települési támogatás megállapítása iránti kérelmemnek teljes egészében helyt adó 

döntés elleni fellebbezési jogomról lemondok. (Nemleges válasz esetén kérjük a szövegrészt áthúzással törölni!) 

Büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy a fenti adatok a valóságnak megfelelnek.  

Tudomásul veszem, hogy a kérelemben közölt jövedelmi adatok valódiságát a szociális igazgatásról és szociális 

ellátásokról szóló 1993. évi III. törvény 10. § (7) bekezdése alapján a szociális hatáskört gyakorló szerv – a NAV 

hatáskörrel és illetékességgel rendelkező adóigazgatósága útján – ellenőrizheti. Tudomásul veszem, hogy a 

szociális hatáskört gyakorló szerv a jogosultság ellenőrzése céljából nyilvántartást vezet.  

Hozzájárulok az eljárás lefolytatásához és az érdemi döntés meghozatalához szükséges személyes adatok 

kezeléséhez.  

 

Csorvás, 20____. év_________________hó _____nap 

 

_____________________________  

                                 kérelmező aláírása   

  



3. melléklet a            /2021. (                        ) önkormányzati rendelethez 

 

KÉRELEM 

Krízis települési támogatás megállapítására 

 
1. A kérelmezőre vonatkozó adatok:  

 

Neve: 

Születési neve: 

Anyja neve:  

Születés helye, ideje: 

Lakóhely: ……………(irányítószám) ……………………………………………….(település)  

................................................................(utca/út/tér)……… ..........(házszám)........(emelet, ajtó) 

Tartózkodási hely: …………(irányítószám) ............................................................(település) 

.............................................................. (utca/út/tér)........................(házszám)  .....(emelet, ajtó) 

Állampolgársága:  

Társadalombiztosítási Azonosító Jele:  

Telefonszám (nem kötelező megadni):  

A kérelmező idegenrendészeti státusza (nem magyar állampolgárság esetén):  

? szabad mozgás és tartózkodás jogával rendelkező, vagy  

? EU kék kártyával rendelkező, vagy 

? bevándorolt/letelepedett, vagy 

? menekült/oltalmazott/hontalan. 

A kérelmezővel közös háztartásban élő családtagok száma: __________fő 

 

2. A kérelmező családja tagjaira vonatkozó adatok: 

Név, születési név is 
Családi állapota / 

Rokoni kapcsolat 
Születési hely és idő 

TAJ szám 
Anyja neve 

 

 

 

 ……………….. 

………....év..............hó.....nap 

   

 

 

 

 

 ……………… 

………....év..............hó.....nap 

   

 

 

 

 

 ……………… 

………....év..............hó.....nap 

   

 

 

 

 

 ……………… 

………...év..............hó.....nap 

   

 

 

3. A kérelmező családjának jövedelmi viszonyai:  



A jövedelem típusának megfelelő, a kérelem benyújtását megelőző havi jövedelemről az 

igazolást mellékelni kell. 
 

A jövedelem típusai 

Kérelmező 

jövedelme 

A családban lakó hozzátartozók jövedelme 

 

      

1. 

Munkaviszonyból és más 

foglalkoztatási jogviszonyból, 

valamint 

közfoglalkoztatásból 

származó 

       

2. 

Társas és egyéni 

vállalkozásból, őstermelői, 

illetve szellemi és más önálló 

tevékenységből származó 

       

3. 
Táppénz, gyermekgondozási 

támogatások 

       

4. 

Nyugellátás és egyéb 

nyugdíjszerű rendszeres 

szociális ellátások 

       

5. 

Önkormányzat és járási 

hivatal által folyósított 

ellátások 

       

6. Egyéb jövedelmek        

7. Összes jövedelem        

 

A családban együtt élők összes jövedelme: ………………………….. Ft/hó. 

Egy főre jutó havi jövedelem: ……………………………..…………..Ft/hó. 
A krízis települési támogatást az alábbi okból kérem:  

⁪ a sérelmemre elkövetett bűncselekményből anyagi károm keletkezett, 

⁪ a nyugdíj vagy a megváltozott munkaképességű személyek ellátásairól és egyes törvények módosításáról 

szóló 2011. évi CXCI. törvény 3. § (1) bekezdése szerint folyósított ellátás kifizetése a jogosultság 

megállapításának elhúzódása miatt késik; 

⁪ önhibámon kívüli közüzemi díjhátralékom miatt a közüzemi szolgáltatás megszűnésének veszélye 

fenyeget; 

⁪ az alapvető élelmiszerek megvásárlása is nehézséget jelent. 

⁪ Egyéb ok: ____________________________________________________________ 

 

Kérelmem alátámasztásához az alábbi dokumentumokat csatolom: 

___________________________________________________________________________ 

 

Kijelentem, hogy a krízis települési támogatás megállapítása iránti kérelmemnek teljes egészében helyt adó 

döntés elleni fellebbezési jogomról lemondok. (Nemleges válasz esetén kérjük a szövegrészt áthúzással törölni!) 

Büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy a fenti adatok a valóságnak megfelelnek.  

Tudomásul veszem, hogy a kérelemben közölt jövedelmi adatok valódiságát a szociális igazgatásról és szociális 

ellátásokról szóló 1993. évi III. törvény 10. § (7) bekezdése alapján a szociális hatáskört gyakorló szerv – a NAV 

hatáskörrel és illetékességgel rendelkező adóigazgatósága útján – ellenőrizheti. Tudomásul veszem, hogy a 

szociális hatáskört gyakorló szerv a jogosultság ellenőrzése céljából nyilvántartást vezet.  

Hozzájárulok az eljárás lefolytatásához és az érdemi döntés meghozatalához szükséges személyes adatok 

kezeléséhez.  

 

Csorvás, 20____. év_________________hó _____nap 

_____________________________  

                                 kérelmező aláírása   

  



4. melléklet a            /2021. (                    ) önkormányzati rendelethez 

 

A GYERMEK SZÜLETÉSÉHEZ NYÚJTOTT TÁMOGATÁS 

IGÉNYBEVÉTELÉHEZ 
 

/Nyomtatott betűkkel kérjük kitölteni!/ 

 

1. A kérelmezőre vonatkozó adatok:  

Neve: 

Születési neve: 

Anyja neve:  

Születés helye, ideje:  

Lakóhely: ……………(irányítószám) ……………………………………………….(település)  

................................................................(utca/út/tér)……… ..........(házszám)........(emelet, ajtó) 

Tartózkodási hely: …………(irányítószám) ............................................................(település) 

.............................................................. (utca/út/tér)........................(házszám)  .....(emelet, ajtó) 

Nyilatkozom, hogy életvitelszerűen a lakóhelyemen / a tartózkodási helyemen élek.   

Állampolgársága: 

Társadalombiztosítási Azonosító Jele:  

Telefonszám (nem kötelező megadni):  

A kérelmező idegenrendészeti státusza (nem magyar állampolgárság esetén):  

? szabad mozgás és tartózkodás jogával rendelkező, vagy  

? EU kék kártyával rendelkező, vagy 

? bevándorolt/letelepedett, vagy 

? menekült/oltalmazott/hontalan. 

Kérelmezővel közös háztartásában élők száma:                                fő 

 

2. Az alábbi - háztartásomban élő - újszülött gyermeke(i)mre való tekintettel kívánom igénybe 

venni a gyermek születéséhez nyújtható támogatást: 

 

Újszülött gyermek neve Anyja neve 
Születési hely és idő 

TAJ szám 
   

…………………………….., ……....év..............hó.....nap 

   

.   

…………………………….., ……....év..............hó.....nap 

   

 

3. A kérelmező családtagjaira vonatkozó adatok: 

 
Család: egy lakásban együtt lakó, ott bejelentett lakóhellyel, vagy tartózkodási hellyel rendelkező közeli 

hozzátartozók közössége (házastárs, élettárs, gyermekek). 

 



Közeli hozzátartozó: a házastárs, az élettárs, a húszévesnél fiatalabb, önálló keresettel nem rendelkező; a 

huszonhárom évesnél fiatalabb, önálló keresettel nem rendelkező, nappali oktatás munkarendje szerint 

tanulmányokat folytató; a huszonöt évesnél fiatalabb, önálló keresettel nem rendelkező, felsőoktatási intézmény 

nappali tagozatán tanulmányokat folytató vér szerinti gyermek, örökbe fogadott gyermek, mostohagyermek és a 

Ptk. szerinti gyermekvédelmi nevelőszülő által e jogviszonya keretében nevelt gyermek kivételével a nevelt 

gyermek (a továbbiakban: nevelt gyermek), korhatárra való tekintet nélkül a tartósan beteg, az autista, illetve a 

testi, érzékszervi, értelmi vagy beszédfogyatékos vér szerinti, örökbe fogadott, mostoha-, illetve nevelt gyermek, 

amennyiben ez az állapot a gyermek 25. életévének betöltését megelőzően is fennállt (a továbbiakban: fogyatékos 

gyermek), a 18. életévét be nem töltött gyermek vonatkozásában a vér szerinti és az örökbe fogadó szülő, a szülő 

házastársa vagy élettársa, valamint a meghatározott feltételeknek megfelelő testvér. 

 

Név, születési név is 
Családi állapota / 

Rokoni kapcsolat 
Születési hely és idő 

TAJ szám 
Anyja neve 

 

 

 

 ……………….. 

………....év..............hó.....nap 

   

 

 

 

 

 ……………… 

………....év..............hó.....nap 

   

 

 

 

 

 ……………… 

………....év..............hó.....nap 

   

 

 

5. A kérelmező családjának jövedelmi viszonyai: 
 

A jövedelem típusai 

Kérelmező 

jövedelme 

A családban lakó hozzátartozók jövedelme 

 

      

1. 

Munkaviszonyból és más 

foglalkoztatási jogviszonyból, 

valamint: 

közfoglalkoztatásból 

származó 

       

2. 

Társas és egyéni 

vállalkozásból, őstermelői, 

illetve szellemi és más önálló 

tevékenységből származó 

       

3. 
Táppénz, gyermekgondozási 

támogatások 

       

4. 

Nyugellátás és egyéb 

nyugdíjszerű rendszeres 

szociális ellátások 

       

5. 
Önkormányzat, járási hivatal 

által folyósított ellátások 

       

6. 
Egyéb jövedelmek 

 

       

7. 
Összes jövedelem 

 

       

 

A családban együtt élők összes jövedelme: ………………………….. Ft/hó. 

Egy főre jutó havi jövedelem: ……………………………..…………..Ft/hó. 
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Kijelentem, hogy a gyermek születéséhez nyújtott támogatás megállapítása iránti kérelmemnek teljes 

egészében helyt adó döntés elleni fellebbezési jogomról lemondok. (Nemleges válasz esetén kérjük a 

szövegrészt áthúzással törölni!) 

Büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy a fenti adatok a valóságnak megfelelnek.  

Tudomásul veszem, hogy a kérelemben közölt jövedelmi adatok valódiságát a szociális igazgatásról és 

szociális ellátásokról szóló 1993. évi III. törvény 10. § (7) bekezdése alapján a szociális hatáskört 

gyakorló szerv – a NAV hatáskörrel és illetékességgel rendelkező adóigazgatósága útján – ellenőrizheti. 

Tudomásul veszem, hogy a szociális hatáskört gyakorló szerv a jogosultság ellenőrzése céljából 

nyilvántartást vezet.  

Hozzájárulok az eljárás lefolytatásához és az érdemi döntés meghozatalához szükséges személyes 

adatok kezeléséhez.  

 

Csorvás, 20__. év_________________ hó _____nap 

 

 

_____________________________   ______________________________ 

      kérelmező aláírása   házastársa/élettársa/ nagykorú gyermekek 

        aláírása 

  



5. melléklet a            /2021. (                    ) önkormányzati rendelethez 

 

KÉRELEM 
 

HALÁLESETI KÖLTSÉGHEZ TÖRTÉNŐ HOZZÁJÁRULÁSKÉNT  

TELEPÜLÉSI TÁMOGATÁS MEGÁLLAPÍTÁSÁRA 
 

1. A kérelmezőre vonatkozó adatok:  

Neve: 

Születési neve: 

Anyja neve:  

Születés helye, ideje:  

Lakóhely: ……………(irányítószám) ……………………………………………….(település)  

................................................................(utca/út/tér)……… ..........(házszám)........(emelet, ajtó) 

Tartózkodási hely: …………(irányítószám) ............................................................(település) 

.............................................................. (utca/út/tér)........................(házszám)  .....(emelet, ajtó) 

Nyilatkozom, hogy életvitelszerűen a lakóhelyemen / a tartózkodási helyemen élek.   

Állampolgársága: 

Társadalombiztosítási Azonosító Jele:  

Telefonszám (nem kötelező megadni):  

A kérelmező idegenrendészeti státusza (nem magyar állampolgárság esetén):  

? szabad mozgás és tartózkodás jogával rendelkező, vagy  

? EU kék kártyával rendelkező, vagy 

? bevándorolt/letelepedett, vagy 

? menekült/oltalmazott/hontalan. 

A kérelmezővel közös háztartásában élők száma:                                fő 

 

2. Az alábbi …………..…………………… napján ……………………….településen elhunyt  

személyre való tekintettel kívánom igénybe venni a haláleseti költséghez nyújtott települési 

támogatást:  

Az elhunyt neve, 

születési neve 

 

Anyja neve 

Az elhunyt 

utolsó lakcíme 

Az elhunyt születési helye és ideje, 

Valamint TAJ száma 

 

 

   

…………………..,……....év..............hó.....nap 

   

 



3. A kérelmező családtagjaira vonatkozó adatok: 

Név, születési név is 
Családi állapota / 

Rokoni kapcsolat 

Születési hely és idő 

TAJ szám 
Anyja neve 

 

 

 

 ……………….. 

………....év..............hó.....nap 

   

 

 

 

 

 ……………… 

………....év..............hó.....nap 

   

 

 

4. A kérelmező családjának jövedelmi viszonyai:  

A jövedelem típusai 
Kérelmező 

jövedelme 

A családban lakó hozzátartozók jövedelme 

      

1. 

Munkaviszonyból és más 

foglalkoztatási jogviszonyból, 

valamint 

közfoglalkoztatásból 

származó 

       

2. 

Társas és egyéni 

vállalkozásból, őstermelői, 

illetve szellemi és más önálló 

tevékenységből származó 

       

3. 
Táppénz, gyermekgondozási 

támogatások 

       

4. 

Nyugellátás és egyéb 

nyugdíjszerű rendszeres 

szociális ellátások 

       

5. 

Önkormányzat és  járási 

hivatal által folyósított 

ellátások 

       

6. Egyéb jövedelmek        

7. Összes jövedelem        

 

A családban együtt élők összes jövedelme: ………………………….. Ft/hó. 

Egy főre jutó havi jövedelem: ……………………………..…………..Ft/hó. 



Kijelentem, hogy a haláleseti költséghez nyújtott települési támogatás megállapítása iránti kérelmemnek 

teljes egészében helyt adó döntés elleni fellebbezési jogomról lemondok. (Nemleges válasz esetén kérjük 

a szövegrészt áthúzással törölni!) 

Büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy a fenti adatok a valóságnak megfelelnek. 

Tudomásul veszem, hogy a kérelemben közölt jövedelmi adatok valódiságát a szociális igazgatásról és 

szociális ellátásokról szóló 1993. évi III. törvény 10. § (7) bekezdése alapján a szociális hatáskört 

gyakorló szerv – a NAV hatáskörrel és illetékességgel rendelkező adóigazgatósága útján – ellenőrizheti. 

Tudomásul veszem, hogy a szociális hatáskört gyakorló szerv a jogosultság ellenőrzése céljából 

nyilvántartást vezet.  

Hozzájárulok az eljárás lefolytatásához és az érdemi döntés meghozatalához szükséges személyes 

adatok kezeléséhez.  

 

Csorvás, 20__. év_________________hó _____nap 

 

_____________________________   ______________________________ 

      kérelmező aláírása   házastársa/élettársa/ nagykorú gyermekek aláírása 

  



6. melléklet a             /2021. (                       ) önkormányzati rendelethez 

Közlekedési hozzájárulás iránti kérelem  

Igénylő neve és születési neve: ………………………………………………… 

Igénylő születési neve: …………………………………………………………. 

Lakóhelye: …………………………………………………..……………….… 

Tartózkodási helye: ……………………………………………………..……… 

Születési helye: …………………………………. Ideje: …………….………… 

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

TAJ száma: ……………………………… Állampolgársága: :………….……… 

Telefonszám (nem kötelező megadni): …………………………………….…… 

Nyilatkozom, hogy ………………………………………………………….. nevű, 

………………… településen, ……………………………… napján született gyermekem 

speciális ellátást biztosító ………………………………………………… megnevezésű, 

………………………………………………….. (székhely, telephely címe) nevelési-oktatási 

intézményben nappali rendszerű tanulmányokat folytató, illetve korai fejlesztésben-

gondozásban részt vevő különleges bánásmódot igénylő gyermek. 

A kérelmező családjának jövedelmi viszonyai:  

A jövedelem típusai 
Kérelmező 

jövedelme 

A családban lakó hozzátartozók jövedelme 

      

1. 

Munkaviszonyból és más 

foglalkoztatási jogviszonyból, 

valamint 

közfoglalkoztatásból 

származó 

       

2. 

Társas és egyéni 

vállalkozásból, őstermelői, 

illetve szellemi és más önálló 

tevékenységből származó 

       

3. 
Táppénz, gyermekgondozási 

támogatások 

       

4. 

Nyugellátás és egyéb 

nyugdíjszerű rendszeres 

szociális ellátások 

       

5. 

Önkormányzat és  járási 

hivatal által folyósított 

ellátások 

       



6. Egyéb jövedelmek        

7. Összes jövedelem        

 

A családban együtt élők összes jövedelme: ………………………….. Ft/hó. 

Egy főre jutó havi jövedelem: ……………………………..…………..Ft/hó. 

Tudomásul veszem, hogy a Csorvás Város Önkormányzata által biztosított támogatást a 

speciális ellátást biztosító nevelési-oktatási intézménybe történő eljutáshoz, a közlekedési 

költségekhez való éves, egyösszegű hozzájárulásként kapom.  

Kijelentem, hogy a települési támogatás megállapítása iránti kérelmemnek teljes egészében 

helyt adó döntés elleni fellebbezési jogomról lemondok. (Nemleges válasz esetén kérjük a 

szövegrészt áthúzással törölni!) 

Büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy az általam közöltek a valóságnak 

megfelelnek. 

Hozzájárulok a nyilatkozatban szereplő adatoknak a szociális igazgatási eljárásban történő 

felhasználásához, kezeléséhez. 

Tudomásul veszem, hogy a kérelemben közölt adatok valódiságát a szociális igazgatásról és 

szociális ellátásokról szól 1993. évi III. tv. 10. §. (7) bekezdése alapján az önkormányzat az 

illetékes NAV útján ellenőrizheti. 

 

 

Csorvás, 20……….év……………….hó……nap 

                                                                                     ……………………………….. 

                                                                                               Kérelmező aláírása 
  



7. melléklet a             /2021. (                          ) önkormányzati rendelethez 

Méltányossági települési támogatás iránti kérelem 

Igénylő neve és születési neve:  

Igénylő születési neve:  

Lakóhelye: » 

Születési helye:  

Anyja neve:  

TAJ száma:  

 
Állampolgársága: magyar 

Telefonszám (nem kötelező megadni): …………………………………………………………………. 

 

Nyilatkozom, hogy ……………………………………………..…………….………………… 

………………………………………………………………………………………….………., 

ezt a kérelmemhez mellékelt …………………………………………………………. 

dokumentummal igazolom.  

 

A kérelmező családjának jövedelmi viszonyai:  

A jövedelem típusai 
Kérelmező 

jövedelme 

A családban lakó hozzátartozók jövedelme 

      

1. 

Munkaviszonyból és más 

foglalkoztatási jogviszonyból, 

valamint 

közfoglalkoztatásból 

származó 

       

2. 

Társas és egyéni 

vállalkozásból, őstermelői, 

illetve szellemi és más önálló 

tevékenységből származó 

       

3. 
Táppénz, gyermekgondozási 

támogatások 

       

4. 

Nyugellátás és egyéb 

nyugdíjszerű rendszeres 

szociális ellátások 

       

5. 

Önkormányzat és  járási 

hivatal által folyósított 

ellátások 

       

6. Egyéb jövedelmek        

7. Összes jövedelem        

 

A családban együtt élők összes jövedelme: ………………………….. Ft/hó. 

Egy főre jutó havi jövedelem: ……………………………..…………..Ft/hó. 



 

Kijelentem, hogy a támogatás megállapítása iránti kérelmemnek teljes egészében helyt adó 

döntés elleni fellebbezési jogomról lemondok. (Nemleges válasz esetén kérjük a szövegrészt 

áthúzással törölni!) 

Büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy az általam közöltek a valóságnak 

megfelelnek. 

Hozzájárulok a nyilatkozatban szereplő személyes adatoknak a szociális igazgatási eljárásban 

történő felhasználásához, kezeléséhez. 

Tudomásul veszem, hogy a kérelemben közölt adatok valódiságának igazolása érdekében az 

állami adóhatóság – megkeresésre, 15 napon belül - adatot szolgáltat az önkormányzat részére 

az adóval összefüggő adatról, tényről, körülményről, ha az a támogatás megállapítása, valamint 

a folyósítás és a jogviszonyok jogszerűségének ellenőrzése érdekében szükséges. 

 
Figyelem! 

 

A támogatás kifizetése …………………. napján ……………… órakor  
történik meg a Csorvási Polgármesteri Hivatal házipénztárában.  

• A kifizetés kizárólag támogatás jogosultja vagy annak meghatalmazottja részére 

teljesíthető. 

• Meghatalmazás nyomtatvány a házipénztárban kérhető.  

• A kifizetés teljesítéséhez érvényes személyi igazolvány és lakcímkártya bemutatása 

szükséges. 

 

 

Csorvás, 20……. év ……….. hó ……. nap 

 

 

                                                                                     ……………………………….. 

                                                                                               Kérelmező aláírása  
 



8. melléklet a             /2021. (                           ) önkormányzati rendelethez 

 

KÉRELEM 

lakhatási támogatásként közüzemi támogatás megállapítására 

 

1. A kérelmezőre vonatkozó adatok:  

Neve: 

Születési neve: 

Anyja neve: 

Születés helye, ideje: 

Lakóhely: 5920 Csorvás, 

 

Nyilatkozom, hogy életvitelszerűen a lakóhelyemen / a tartózkodási helyemen élek.   

Állampolgársága: magyar 

Társadalombiztosítási Azonosító Jele: 

Telefonszám, elektronikus elérhetőség (nem kötelező megadni):  

A kérelmező idegenrendészeti státusza (nem magyar állampolgárság esetén):  

 c szabad mozgás és tartózkodás jogával rendelkező, vagy  

 c EU kék kártyával rendelkező, vagy 

 c bevándorolt/letelepedett, vagy 

  c menekült/oltalmazott/hontalan. 

A kérelmezővel közös háztartásában élők száma: __________ fő 

 

2. A kérelmező háztartásának tagjaira vonatkozó adatok: 

Név, születési név is 
Családi állapota / 

Rokoni kapcsolat 
Születési hely és idő 

TAJ szám 
Anyja neve 

 

 

 

  

……………….. 

………....év..............hó.....nap 

   

 

 

 

 

  

……………… 

………....év..............hó.....nap 

   

 

 

 

 

  

……………… 

………....év..............hó.....nap 

   

 



 

 

 

  

……………… 

………...év..............hó.....nap 

   

 

 

 

 

  

……………… 

………....év..............hó.....nap 

   

 

 

 

 

  

……………… 

………...év..............hó.....nap 

   

 

 

3. A kérelmező háztartásának jövedelmi viszonyai:  

A jövedelem típusának megfelelő, a kérelem benyújtását megelőző havi jövedelemről az 

igazolást mellékelni kell. 

A jövedelem típusai 

Kérelmező 

jövedelme 

A háztartás tagjainak jövedelme 

 

      

1. 

Munkaviszonyból és más 

foglalkoztatási jogviszonyból 

származó ebből: 

közfoglalkoztatásból 

származó 

       

2. 

Társas és egyéni 

vállalkozásból, őstermelői, 

illetve szellemi és más önálló 

tevékenységből származó 

       

3. 
Táppénz, gyermekgondozási 

támogatások 

       

4. 

Nyugellátás és egyéb 

nyugdíjszerű rendszeres 

szociális ellátások 

       

5. 

Önkormányzat, munkaügyi 

szervek, járási hivatal által 

folyósított ellátások 

       

6. 
Egyéb jövedelmek 

 

       

7. 
Összes jövedelem 

 

       

A háztartásban együtt élők összes jövedelme: ………………………….. Ft/hó. 

Egy főre jutó havi jövedelem: ……………………………..…………..Ft/hó. 



 

A támogatással érintett lakásban való tartózkodás jogcíme:  

tulajdonos / albérlő / szívességi lakáshasználó / egyéb: _______________________________ 

A támogatással érintett lakás alapterülete: ____________m2 

A kérelemmel érintett lakásban előrefizetős (kártyával feltöltött) gáz-vagy áramszolgáltatást 

mérő készülék működik – nem működik (a megfelelő rész aláhúzandó). 

Amennyiben az Ön háztartásban előrefizetős készülék működik, kérjük nevezze meg a 

szolgáltatót:_________________________________________________________________

___________________________________________________________________________  

A települési támogatást a közüzemi díj kiegyenlítésére az alábbi szolgáltató felé kérem utalni: 

A közüzemi szolgáltató neve: __________________________________________________ 

A közüzemi szolgáltató címe: __________________________________________________ 

A közüzemi szolgáltatónál nyilvántartott fogyasztói azonosítóm/vevőkódom:  

___________________________________________________________________________ 

A közüzemi szolgáltatónál nyilvántartott fogyasztási hely azonosítóm: 

___________________________________________________________________________ 

 

A kérelemhez mellékelni kell a kérelmező nevére kiállított, utolsó közüzemi számlát, melyen a 

fenti adatok megtalálhatók, ellenőrizhetők. 

 
Felelősségem tudatában kijelentem, hogy 

a) albérlőt nem tartok, és más módon sem hasznosítom a lakást, 

b) a tulajdonjogomra, vagy a lakásbérleti jogomra vonatkozóan tartási, életjáradéki vagy öröklési szerződés 

nem áll fenn. 

Kijelentem, hogy a lakhatási települési támogatás megállapítása iránti kérelmemnek teljes egészében helyt adó 

döntés elleni fellebbezési jogomról lemondok. (Nemleges válasz esetén kérjük a szövegrészt áthúzással törölni!) 

Büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy a fenti adatok a valóságnak megfelelnek.  

Tudomásul veszem, hogy a kérelemben közölt jövedelmi adatok valódiságát a szociális igazgatásról és szociális 

ellátásokról szóló 1993. évi III. törvény 10. § (7) bekezdése alapján a szociális hatáskört gyakorló szerv – a NAV 

hatáskörrel és illetékességgel rendelkező adóigazgatósága útján – ellenőrizheti. Tudomásul veszem, hogy a 

szociális hatáskört gyakorló szerv a jogosultság ellenőrzése céljából nyilvántartást vezet.  

Hozzájárulok az eljárás lefolytatásához és az érdemi döntés meghozatalához szükséges személyes adatok 

kezeléséhez.  

 

Csorvás, 20__. év _________________ hó _____ nap 

 

_____________________________   ______________________________ 

      kérelmező aláírása     a kérelmező háztartásában élő 

        nagykorú személyek aláírása 

 
  



9. melléklet a             /2021. (                        ) önkormányzati rendelethez 

 

KÉRELEM 
 

lakhatási támogatásként fűtési támogatás megállapítására 

 

1. A kérelmezőre vonatkozó adatok:  

Neve: 

Születési neve: 

Anyja neve: 

Születés helye, ideje:  

Lakóhely: 5920 Csorvás,  

 

Nyilatkozom, hogy életvitelszerűen a lakóhelyemen / a tartózkodási helyemen élek.   

Állampolgársága:  Elektronikus elérhetősége: 

Társadalombiztosítási Azonosító Jele:  

Telefonszám (nem kötelező megadni):  

A kérelmező idegenrendészeti státusza (nem magyar állampolgárság esetén):  

 ? szabad mozgás és tartózkodás jogával rendelkező, vagy  

 ? EU kék kártyával rendelkező, vagy 

 ? bevándorolt/letelepedett, vagy 

 ? menekült/oltalmazott/hontalan. 

A kérelmezővel közös háztartásában élők száma: __________ fő 

 

2. A kérelmező háztartásának tagjaira vonatkozó adatok: 

Név, születési név is 

Családi állapota 

/ 

Rokoni 

kapcsolat 

Születési hely és idő 

TAJ szám 
Anyja neve 

 

 

 

 ……………….. 

………....év..............hó.....nap 

   

 

 

 

 

 ……………… 

………....év..............hó.....nap 

   

 



 

 

 

 ……………… 

………....év..............hó.....nap 

   

 

 

 

 

 ……………… 

………...év..............hó.....nap 

   

 

 

 

 

 ……………… 

………....év..............hó.....nap 

   

 

 

 

 

 ……………… 

………...év..............hó.....nap 

   

 

 

3. A kérelmező háztartásának jövedelmi viszonyai:  

A jövedelem típusának megfelelő, a kérelem benyújtását megelőző havi jövedelemről az 

igazolást mellékelni kell. 

A jövedelem típusai 

Kérelmező 

jövedelme 

A háztartás tagjainak jövedelme 

 

      

1. 

Munkaviszonyból és más 

foglalkoztatási jogviszonyból 

származó ebből: 

közfoglalkoztatásból 

származó 

       

2. 

Társas és egyéni 

vállalkozásból, őstermelői, 

illetve szellemi és más önálló 

tevékenységből származó 

       

3. 
Táppénz, gyermekgondozási 

támogatások 

       

4. 

Nyugellátás és egyéb 

nyugdíjszerű rendszeres 

szociális ellátások 

       

5. 

Önkormányzat, munkaügyi 

szervek, járási hivatal által 

folyósított ellátások 

       

6. 
Egyéb jövedelmek 

 

       

7. 
Összes jövedelem 

 

       



A háztartásban együtt élők összes jövedelme: ___________________________ Ft/hó. 

Egy főre jutó havi jövedelem: _________________________ Ft/hó. 

A támogatással érintett lakásban való tartózkodás jogcíme:  

tulajdonos / albérlő / szívességi lakáshasználó / egyéb: ______________________________ 

A támogatással érintett lakás alapterülete: ____________ m2 

A fűtési támogatás közüzemi szolgáltatóhoz történő folyósítása érdekében nyilatkozom az 

alábbi adatokról (a támogatás készpénzben történő felvétele esetén nem kell kitölteni):  

A közüzemi szolgáltató neve és címe, ahová az utalást kérem:  

_____________________________________________________________________ 

A támogatást a villany- / gáz- / vízszolgáltatás igénybevételéhez kérem.  

(A megfelelőt kérjük aláhúzással jelölni!) 

A felhasználó azonosító száma: ___________________________________________ 

A fogyasztási hely azonosítószáma: ________________________________________ 

A mérőóra azonosítószáma: ______________________________________________ 

Az előrefizetős mérőóra feltöltőkártyájának azonosítószáma: ____________________ 

 

Felelősségem tudatában kijelentem, hogy 

a) albérlőt nem tartok, és más módon sem hasznosítom a lakást, 

b) a tulajdonjogomra, vagy a lakásbérleti jogomra vonatkozóan tartási, életjáradéki vagy 

öröklési szerződés nem áll fenn. 

 

Tudomásul veszem, hogy a fűtési támogatás ugyanazon lakásra csak egy jogosultnak 

állapítható meg, függetlenül a lakásban élő személyek és háztartások számától.  

 

Kijelentem, hogy a fűtési támogatás megállapítása iránti kérelmemnek teljes egészében helyt 

adó döntés elleni fellebbezési jogomról lemondok. (Nemleges válasz esetén kérjük a 

szövegrészt áthúzással törölni!) 

Büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy a fenti adatok a valóságnak megfelelnek.  

Tudomásul veszem, hogy a kérelemben közölt jövedelmi adatok valódiságát a szociális 

igazgatásról és szociális ellátásokról szóló 1993. évi III. törvény 10. § (7) bekezdése alapján a 

szociális hatáskört gyakorló szerv – a NAV hatáskörrel és illetékességgel rendelkező 

adóigazgatósága útján – ellenőrizheti. Tudomásul veszem, hogy a szociális hatáskört gyakorló 

szerv a jogosultság ellenőrzése céljából nyilvántartást vezet.  

Hozzájárulok az eljárás lefolytatásához és az érdemi döntés meghozatalához szükséges 

személyes adatok kezeléséhez.  

 

Csorvás, 20__. év _________________hó _____nap 

_____________________________   ______________________________ 

      kérelmező aláírása a kérelmező háztartásában élő nagykorú 

 személyek aláírása 



10.  melléklet a             /2021. (                        ) önkormányzati rendelethez 

 

 

KÉRELEM 
Szemétszállítás települési támogatás iránt 

 

I. Adatlap 

 

A kérelmező neve: ……………………………………………………………………………. 

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

Születési helye: .......................................................... ideje: ........................................................  

Anyja neve:  ........................................................ Lakóhely címe:  .............................................  

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

Életvitelszerűen hol lakik (aláhúzással jelölje): lakóhelyen; tartózkodási helyen 

Társadalombiztosítási Azonosító Jele (TAJ szám):  ...................................................................  

Telefonszáma, elektronikus elérhetősége (nem kötelező megadni): ...........................................  

Állampolgársága: magyar  

Ha nem magyar állampolgár, jogállása (aláhúzással jelölje): 

bevándorolt; letelepedett; menekült; oltalmazott; hontalan; 

Ha az ellátást igénylő nem cselekvőképes, a törvényes képviselő neve: ....................................  

A törvényes képviselő születési neve: .........................................................................................  

A törvényes képviselő születési helye: .....................  ideje: ........................................................  

A törvényes képviselő anyja neve: ..............................................................................................  

A törvényes képviselő bejelentett lakóhelyének címe (ahol életvitelszerűen él): .......................  

 .....................................................................................................................................................  

A kérelmező egyedül élő; nem egyedül élő (aláhúzással jelölje) 

Házastárs/élettárs neve: ............................................................................................................  

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

Születési helye: .......................................................... ideje: ........................................................  

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

Bejelentett lakóhelyének címe (ahol életvitelszerűen él):  ..........................................................  

Társadalombiztosítási Azonosító Jele (TAJ szám): ....................................................................  

A kérelmező háztartása tagjainak száma: ......................  fő. 

 

 

 

 

 



 

A háztartás egyéb tagjai 

 

Neve, 

születési 

neve 

Születési 

helye, ideje 

Anyja 

neve 
TAJ száma 

Bejelentett 

lakó- vagy 

tartózkodási 

helye-e a 

kérelmezővel 

közös címe 

Családi 

kapcsolat a 

kérelmezővel 

1.        

2.        

3.        

 

II. Jövedelmi adatok 

 

A nettó jövedelem adatait kell a táblázatba beírni. 

Jövedelem 

típusa 

Havi jövedelem (nettó) Ft 

Kérelmező 
Házastárs/ 

élettárs 
A háztartás további tagjai 

1. Munkaviszony-

ból és más 

foglalkoztatási 

jogviszonyból 

származó 

       

2. Társas és 

egyéni 

vállalkozásból, 

őstermelői, illetve 

szellemi és más 

önálló 

tevékenységből 

származó 

       

3. Táppénz, 

gyermekgondozási 

támogatások 

       

4. Nyugellátás és 

egyéb 

nyugdíjszerű 

rendszeres 

szociális ellátások 

       

5. Önkormányzat, 

járási hivatal és 

munkaügyi szervek 
által folyósított 

ellátások 

       

6. Egyéb 

jövedelem 
       

Összes jövedelem        

 

A családban együtt élők összes jövedelme: ………………………….. Ft/hó. 

Egy főre jutó havi jövedelem: ……………………………..…………..Ft/hó. 

 

 

 



III. Nyilatkozat 

 

Büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy a jelen kérelemben közölt adatok a 

valóságnak megfelelnek. 

Kijelentem, hogy a támogatás megállapítása iránti kérelmemnek teljes egészében helyt adó 

döntés elleni fellebbezési jogomról lemondok. (Nemleges válasz esetén kérjük a szövegrészt 

áthúzással törölni!) 

Büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy a fenti adatok a valóságnak megfelelnek.  

Tudomásul veszem, hogy a kérelemben közölt jövedelmi adatok valódiságát a szociális 

igazgatásról és szociális ellátásokról szóló 1993. évi III. törvény 10. § (7) bekezdése alapján a 

szociális hatáskört gyakorló szerv – a NAV hatáskörrel és illetékességgel rendelkező 

adóigazgatósága útján – ellenőrizheti. Tudomásul veszem, hogy a szociális hatáskört gyakorló 

szerv a jogosultság ellenőrzése céljából nyilvántartást vezet.  

Hozzájárulok az eljárás lefolytatásához és az érdemi döntés meghozatalához szükséges 

személyes adatok kezeléséhez.  

 

 

Csorvás, 20………... ……………………….hó ……………………….nap 

 

 

 ..........................................................................   ........................................................  

 Kérelmező/törvényes képviselő kérelmező házastársa/élettársa 

 

 .....................................................................................................................................................  

 A háztartás nagykorú tagjainak aláírásai 

 

 

  



11. melléklet a             /2021. (                        ) önkormányzati rendelethez 

 

 

NYILATKOZAT 

gyermektartásdíjról 

 
(Név)______________________________________________________________________ 

 

Születési hely, idő____________________________________________________________ 

 

Anyja neve  _______________________________________TAJ számom: _ _ _- _ _ _ -_ _ _  

 

5920 Csorvás, __________________________________________________u. _________sz. 

 

alatti lakos nyilatkozom, hogy gyermeke(i)m édesapjától/édesanyjától külön élek. 

 

______________________________________________________________ nevű 

______________________________________________________________ nevű 

______________________________________________________________ nevű 

______________________________________________________________ nevű 

gyermekem/gyermekeim után havonta, gyermekenként _____________ Ft, azaz 

_______________________ Ft tartásdíjat kapok a külön élő szülőtől. 

 

Tartásdíjat nem kapok, mert: ___________________________________________________ 

___________________________________________________________________________ 

 

A tartásdíj megállapítása, behajtása iránti eljárást a __________________________________ 

________________________________________________________________________-nál 

_______________________________________ szám alatt megindítottam, folyamatban van. 

Büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy a közölt adatok a valóságnak 

megfelelnek. 

 

Ezen nyilatkozatomat _____________________________________________ ügyben tettem. 

 

 

Csorvás, 20__. év _________________hó _____nap 

                                                                             ____________________________ 

                                                                                         Nyilatkozó aláírása 



12. melléklet a             /2021. (                        ) önkormányzati rendelethez 

 

Munkáltatói igazolás 
 

Igazoljuk, hogy __________________________________________________________ (név) 

Szül.hely, idő: _______________________________________________________________ 

Anyja neve: _________________________________________________________________ 

Csorvás, ___________________________________________ szám alatti lakos munkavállaló  

- a munkavállalói járulékkal, személyi jövedelemadóval, egészségbiztosítási és 

nyugdíjjárulékkal, valamint tartásdíjjal csökkentett – utolsó egy havi jövedelmének 

figyelembevételével számított havi nettó jövedelme:  

 

________________________  Ft. 

 

A munkavállaló fent igazolt havi nettó jövedelmét terhelő levonások összege gyermektartásdíj 

jogcímen: _____________________ Ft. 

 

A munkavállaló fent igazolt havi nettó jövedelmét terhelő levonások összege egyéb jogcímen: 

____________________ Ft. 

 

Büntetőjogi felelősségem tudatában nyilatkozom, hogy a munkavállaló családi kedvezményt 

igénybe vesz: igen / nem. 

 

A munkavállaló fent igazolt havi nettó jövedelmében _________________ Ft összegű családi 

kedvezményt érvényesít havonta. 

A munkavállaló a havi ______________ Ft összegben őt megillető családi kedvezményt a 

tárgyévet követő évben utólag, egy összegben érvényesíti, ezért azt a fenti összeg nem 

tartalmazza.  

Kelt: _________________________________ 

 P.H. 

                                                                        _______________________ 

                                                                                   munkáltató cégszerű aláírása 

  



12. melléklet a             /2021. (                        ) önkormányzati rendelethez 

 

 

 

NYILATKOZAT 

 
  

 

 

Név: …………………………………………………………………..………………….……. 

 

Születési név:……………………………………………………………………………….….. 

 

Születési hely, idő: ……………………………………………………….……….……….…… 

 

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

 

TAJ: …………………………………………………………………………………………….. 

 

Lakóhely: ………………………………………………………………………………………. 

 

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

 

Büntetőjogi felelősségem tudatában nyilatkozom, hogy munkaviszonyban nem állok, 

vállalkozásom nincs, alkalmi munkából származó bevételem, keresményem a nyilatkozat 

benyújtását megelőző hónapban: ………….…………Ft 

 

Csorvás, …………………… 

 

 

        …………………………………… 

                     aláírás 

 

 
 


