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	KÉRELEM

Ferencvárosi élelmiszertámogatás megállapítása



1. Személyi adatok:
	Kérelmező:

Név:  _________________________________

Születési név:___________________________

Szül. helye: ____________________________

Szül. idő: ______________________________

Anyja neve: ____________________________

   TAJ száma: ____________________________

Állampolgársága:________________________

Lakhelye: ______________________________

_______________________________________

Tartózkodási helye:  ______________________ _______________________________________

Telefonszáma:___________________________

Családi állapota: _________________________


	Házastárs / élettárs:

   ___________________________________

___________________________________

___________________________________

___________________________________

___________________________________

___________________________________

___________________________________

___________________________________

___________________________________

___________________________________

___________________________________

___________________________________

___________________________________




2. Gyermek adatai, akire tekintettel a támogatást kérik
	Gyermek neve
	Születési helye, ideje
	Anyja neve
	Bejelentett lakóhelye
	TAJ száma

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


3. Nyilatkozatok 

a. Kérem, hogy a részemre megállapított támogatást:

 postai úton: lakóhelyemre / tartózkodási helyemre(* 
 fizetési számlára szíveskedjenek utalni: 
Pénzintézet neve:_________________________________________________ 

Számlaszáma:___________________________________________________
a. Nyilatkozom, hogy életvitelszerűen 

lakóhelyemen / tartózkodási helyemen élek.**
b. Nyilatkozom, hogy gyermekemet (2. pontra vonatkozóan)
saját /nem saját háztartásomban nevelem.**
Büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy a közölt adatok a valóságnak megfelelnek.

Adataim statisztikai célú felhasználásához, kezeléséhez az igazgatási eljárásban történő felhasználásához hozzájárulok.
Budapest, _____év ____________hó ____nap

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

támogatást igénylő aláírása

A gyorsabb ügyintézés érdekében a kérelemhez, kérjük, csatolja:
Kérelmező és családtagjainak lakcímét igazoló hatósági bizonyítványt (lakcímkártya vagy régi személyi igazolvány másolata).***
TÁJÉKOZTATÁS
A polgármester kérelemre minden év első negyedévének végéig benyújtott kérelmek esetében egyszeri támogatást nyújt a Budapest IX. kerületben lakóhellyel rendelkező és ott életvitelszerűen tartózkodó, a tárgyévben a 70. életévét betöltő, valamint a 70. életévnél idősebb személyeknek, valamint a három- vagy többgyermekes családok részére gyermekenként.”
A határidő elmulasztása jogvesztő. 

A kérelemhez csatolni kell a lakcímkártya (vagy régi személyigazolvány esetén a lakcímet igazoló részt is) másolatát.
A kérelem leadásakor, kérjük, hozzák magukkal személyi igazolványukat, illetve - ha van – lakcímkártyájukat.
� A megfelelő részt „X” jellel lássa el!


*( Megfelelő rész aláhúzandó


*** Másolat készítésére a kérelem leadásának helyén, az ügyfélszolgálati irodákban is van lehetőség.








