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E L Ő T E R J E S Z T É S

a képviselő-testület 2026. július 22. napján tartandó ülésére

Tárgy:  Javaslat  Somoskőújfalu  Község  Önkormányzata  Képviselő-testületének  a 
települési  támogatásokról,  valamint  a  személyes  gondoskodást  nyújtó  szociális 
ellátásokról szóló 8/2025. (VII. 28.) önkormányzati rendeletének módosítására

Előterjesztő: Tábori Anita Katalin polgármester

Készítette: Sutor Petra jegyző

Melléklet: rendelet-tervezet

Tisztelt Képviselő-testület!

A települési támogatásokról, valamint a személyes gondoskodást nyújtó szociális ellátásokról 
szóló  8/2025.  (VII.  28.) önkormányzati  rendeletben (a  továbbiakban:  Rendelet))  az alábbi 
módosításokra van szükség.

1. Gyógyszertámogatás 

A jelenleg hatályos Rendelet szerint a gyógyszertámogatás iránti kérelmet havonta szükséges 
benyújtani.  Az  ügyfelek  adminisztrációs  terheinek  csökkentése  érdekében  javaslom  a 
támogatási  jogosultságot  egy  évre  megállapítani.  A  most  hatályos  Rendelet  szerint  a 
támogatást utólag, számla ellenében fizette ki az önkormányzat. A módosítás szerint orvosi 
igazolás alapján egy évre kerülne megállapításra a támogatás, amit havonta kapnának meg a 
jogosultak, így azt nem lesz szükséges előre megfinanszírozniuk.

2. Rendkívüli települési támogatás 

A  hatályos  Rendelet  szerint  nincs  pontosan  meghatározva,  hogy  a  rendkívüli  települési 
támogatás iránti kérelmet évente hány alkalommal nyújthatják be az ügyfelek. A módosítás 
ezt  pontosítja,  meghatározva,  hogy  a  kérelem  évente  legfeljebb  háromszor  adható  be 
rendkívüli esetben, egy családból alkalmanként egy személy által. 

3. Óvodakezdési támogatás

Az óvodakezdési támogatás esetében jövedelemhatár emelésre kerül sor:

Települési 
támogatás

Jelenleg hatályos 
jövedelemhatárok

Módosított jövedelemhatárok

óvodakezdési 
támogatás

az  egy  főre  eső  havi  jövedelem 
nem  haladja  meg  a  szociális 
vetítési alap összegének 800 %-át, 
228.000 Ft-ot,

gyermekét egyedül nevelő esetében 
a szociális vetítési alap összegének 

az  egy  főre  eső  havi  jövedelem 
nem  haladja  meg  a  szociális 
vetítési alap összegének 1900 %-
át, 541.500 Ft-ot,

gyermekét  egyedül  nevelő 
esetében  a  szociális  vetítési  alap 
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900 %-át, 256.500 Ft-ot összegének  2000  %-át,  570.000 
Ft-ot

A  tervezet  szerint  a  támogatás  kifizetése  az  eddigi  pénzbeli  kifizetésen  kívül  utalvány 
formájában is történhet.

4. Iskolakezdési támogatás 

A Kormány az iskolakezdési támogatás bevezetéséről szóló rendelet-tervezetét 2026. július 
10. napjáig társadalmi vitára bocsátotta. A tervezet értelmében 100.000 Ft-os iskolakezdési 
támogatásra  jogosultak,  akik  rendszeres  gyermekvédelmi  kedvezményben  részesülnek, 
tartósan beteg, fogyatékos vagy sajátos nevelési igényű gyermeket nevelnek, részt vesznek a 
Dobbantó  vagy  Műhelyiskola  programban,  illetve  ahol  egy  szülő  neveli  a  gyermeket. 
Megkapja a támogatást továbbá minden gyermekvédelmi intézményben, a nevelőszülőknél 
nevelkedő, vagy árvaellátásban részesülő gyermek is.

Javaslom,  hogy  –  az  állam által  nyújtandó  támogatás  bevezetése  esetén  –  csak  azokat  a 
kérelmezőket  támogassa  az  Önkormányzat,  akik  az  állami  finanszírozó által  megállapított 
100.000 Ft-os iskolakezdési támogatásra nem jogosultak, de a Rendeletben foglalt feltételek 
alapján jogosultak a helyben megállapítható támogatásra. 

A  szabályozás  célja  a  párhuzamos  támogatások  elkerülése  és  a  közpénzek  hatékonyabb 
felhasználása.

A Kormány által  nyújtott  iskolakezdési  támogatás  miatt  a  beadási  határidő módosítása  is 
szükséges augusztus 24. és szeptember 30.közötti időszakra.

Jövedelemhatár emelést is tartalmaz a tervezet:

Települési 
támogatás

Jelenleg hatályos 
jövedelemhatárok

Módosított jövedelemhatárok

iskolakezdési 
támogatás

az  egy  főre  eső  havi  jövedelem 
nem  haladja  meg  a  szociális 
vetítési alap összegének 800 %-át, 
228.000 Ft-ot,

gyermekét egyedül nevelő esetében 
a szociális vetítési alap összegének 
900 %-át, 256.500 Ft-ot

az  egy  főre  eső  havi  jövedelem 
nem  haladja  meg  a  szociális 
vetítési alap összegének 1900 %-
át, 541.500 Ft-ot,

gyermekét  egyedül  nevelő 
esetében  a  szociális  vetítési  alap 
összegének  2000  %-át,  570.000 
Ft-ot

A  tervezet  szerint  a  támogatás  kifizetése  az  eddigi  pénzbeli  kifizetésen  kívül  utalvány 
formájában is történhet.

5. Év végi támogatás 

A Nógrád Vármegyei Kormányhivatal Hatósági Főosztály Törvényességi Felügyeleti Osztály 
iránymutatása alapján az év végi támogatást szükséges újraszabályozni. 
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A módosító tervezet:

- megállapítja a jövedelemhatárt: az jogosult, akinek a családjában az egy főre eső 
jövedelem nem haladja meg a szociális vetítési alap összegének 2000 %-át, azaz a 
570 00 Ft-ot,

- megállapítja a támogatás összegét, ami háztartásonként maximum 10.000 forint,
- kimondja, hogy a támogatás hivatalból és kérelemre is indulhat,
- kimondja, ha a támogatás kérelemre indul, azt egy háztartásból kizárólag egy sze-

mély nyújthatja be.

6. Mellékletek

A rendelet 2. sz. mellékletének, a Kérelem gyógyszertámogatás iránt formanyomtatvány 4.2. 
pontja módosul, a támogatási kérelemhez csatolandó mellékletek változnak, a háziorvos vagy 
a  házi  gyermekorvos  által  kiállított,  a  kérelmező  vagy  gyermeke  rendszeres 
gyógyszerszükségletéről  szóló  igazolást,  továbbá  a  gyógyszerköltségről  szóló  igazolást 
szükséges csatolni, a korábban kért orvosi vevény, illetve gyógyszertári számla helyett.

A rendelet  6.  sz.  melléklete,  a  Kérelem óvodakezdési  támogatás  iránt formanyomtatvány 
módosul. A melléklet 5.1. 2. pontja módosul az új jövedelemhatár szerint.

A rendelet  7.  sz.  melléklete,  a  Kérelem iskolakezdési  támogatás  iránt formanyomtatvány 
módosul. A támogatást igénylő a 4.2. pont szerint nyilatkozik, hogy az állami finanszírozó 
által  nyújtott  iskolakezdési  támogatásban  nem  részesült.  A  melléklet  5.1.  és  5.3.  pontja 
módosul az új jövedelemhatár és beadási határidő szerint.

A rendelet új melléklete, a 11. sz. melléklet, Kérelem év végi támogatás nyújtása iránt.

Kérem, szíveskedjen a  Tisztelt  Képviselő-testület  az előterjesztés  alapján a  módosításokat 
megvitatni és elfogadni.

Somoskőújfalu, 2026. július 20.

  Tábori Anita Katalin sk.
          polgármester
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Somoskőújfalu Község Önkormányzata Képviselő-testületének .../.... (...) önkormányzati 
rendelete

a települési támogatásokról, valamint a személyes gondoskodást nyújtó szociális ellátásokról 
szóló 8/2025. (VII. 28.) önkormányzati rendeletének módosításáról

[1]  A rendelet  célja,  hogy  -  a  helyi  sajátosságoknak  megfelelően,  az  önkormányzat  teherbíró 
képességének  figyelembevételével  -  a  Somoskőújfalu  Község  Önkormányzata  (a  továbbiakban: 
Önkormányzat) közigazgatási területén élő személyek és családok szociális biztonságának megőrzése, 
elősegítése érdekében megállapítsa a települési támogatás keretében nyújtott támogatások formáit, az 
azokra való jogosultság feltételeit, kifizetésének, folyósításnak és ellenőrzésének szabályait.

[2] Somoskőújfalu Község Önkormányzatának Képviselő-testülete a szociális igazgatásról és szociális 
ellátásokról szóló 1993. évi III. törvény 92. § (1) bekezdésében, 132. § (4) bekezdés g) pontjában 
foglalt felhatalmazás alapján, az Alaptörvény 32. cikk (1) bekezdés a) pontjában és Magyarország helyi 
önkormányzatairól  szóló  2011.  évi  CLXXXIX.  törvény  13.  §  (1)  bekezdés  8  a.  pontjában 
meghatározott feladatkörében eljárva a következőket rendeli el:

1. §

A települési támogatásokról, valamint a személyes gondoskodást nyújtó szociális ellátásokról szóló 
8/2025. (VII. 28.) önkormányzati rendelet 1. §-a helyébe a következő rendelkezés lép:

„1. §

E rendelet hatálya Somoskőújfalu község közigazgatási területén életvitelszerűen lakó, ott állandó 
vagy tartózkodási  hellyelrendelkező természetes  személyekre,  továbbá a  szociális  igazgatásról  és 
szociális ellátásokról szóló 1993. évi III. törvény (atovábbiakban: Szt.) 3. § (1)-(3) bekezdésében, 
valamint a 7. § (1) bekezdésében meghatározott személyekre terjed ki.”

2. §

A települési támogatásokról, valamint a személyes gondoskodást nyújtó szociális ellátásokról szóló 
8/2025. (VII. 28.) önkormányzati rendelet 2. § (1) bekezdése helyébe a következő rendelkezés lép:

„(1)  E rendelet  által  szabályozott  helyi  szociális  ellátások megállapítására irányuló eljárásban az 
általános közigazgatásirendtartásról szóló 2016. évi CL. törvény, az Szt., a személyes gondoskodást 
nyújtó szociális ellátások térítési díjáról szóló29/1993. (II. 17.) Kormányrendelet, valamint a pénzbeli 
és  természetbeni  szociális  ellátások  igénylésének  és  megállapításának,valamint  folyósításának 
részletes szabályairól szóló 63/2006. (III. 27.) Korm. rendelet rendelkezéseit kell alkalmazni.”

3. §

(1) A települési támogatásokról, valamint a személyes gondoskodást nyújtó szociális ellátásokról szóló 
8/2025. (VII. 28.) önkormányzati rendelet 7. § (1) bekezdése helyébe a következő rendelkezés lép:

„(1) Az egészségi állapot megőrzését, fenntartását, javítását jelentő gyógyszerek, vagy a gyermek 
ellátásához szükséges tápszer költségeihez való hozzájárulás állapítható meg annak a személynek, 
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illetve gyermeke jogán annak a törvényes képviselőnek, akinek a családjában az egy főre jutó havi 
jövedelem nem haladja meg szociális vetítési alap összegének 350 %-át, egyedül élő esetén a szociális 
vetítési alap összegének 450 %-át.”

(2) A települési támogatásokról, valamint a személyes gondoskodást nyújtó szociális ellátásokról szóló 
8/2025. (VII. 28.) önkormányzati rendelet 7. §-a a következő (1a) bekezdéssel egészül ki:

„(1a) A gyógyszer-kiadások viseléséhez nyújtott támogatás legfeljebb egy év időtartamra állapítható 
meg.”

(3) A települési támogatásokról, valamint a személyes gondoskodást nyújtó szociális ellátásokról szóló 
8/2025. (VII. 28.) önkormányzati rendelet 7. § (2) bekezdése helyébe a következő rendelkezés lép:

„(2)  A támogatás  iránti  kérelmet  az  e  rendelet  2.  melléklete  szerinti  formanyomtatványon  kell  
benyújtani, amihez mellékelni kell a jövedelemigazoláson túl a háziorvos vagy a házi gyermekorvos 
által  kiállított,  a  kérelmező  vagy  gyermeke  rendszeres  gyógyszerszükségletéről  szóló  igazolást, 
valamint a gyógyszerköltségről szóló igazolást.”

4. §

A települési támogatásokról, valamint a személyes gondoskodást nyújtó szociális ellátásokról szóló 
8/2025. (VII. 28.) önkormányzati rendelet 8. §-a a következő (4a) bekezdéssel egészül ki:

„(4a) A rendkívüli települési támogatás alkalmanként - évente legfeljebb három alkalommal - egy 
családból egy személy részére állapítható meg.”

5. §

(1) A települési támogatásokról, valamint a személyes gondoskodást nyújtó szociális ellátásokról szóló 
8/2025. (VII. 28.) önkormányzati rendelet 11. § (1) bekezdése helyébe a következő rendelkezés lép:

„(1) Évente egy alkalommal óvodakezdési támogatás állapítható meg annak a törvényes képviselőnek, 
akinek és gyermekének a lakcíme Somoskőújfalu településen van és életvitelszerűen a településen él, 
gyermeke
a) óvodai nevelésben részesül, vagy
b) óvodai beíratása már megtörtént, de óvodai nevelésben történő részvétele még nem kötelező 
és a családjában az egy főre eső havi jövedelem nem haladja meg a szociális vetítési alap összegének 
1900 %-át, gyermekét egyedül nevelő törvényes képviselő esetében a szociális vetítési alap összegének 
2000 %-át.”

(2) A települési támogatásokról, valamint a személyes gondoskodást nyújtó szociális ellátásokról szóló 
8/2025. (VII. 28.) önkormányzati rendelet 11. §-a a következő (7) bekezdéssel egészül ki:

„(7) A támogatás kifizetése vásárlási utalvány formájában is történhet.”

6. §

(1) A települési támogatásokról, valamint a személyes gondoskodást nyújtó szociális ellátásokról szóló 
8/2025. (VII. 28.) önkormányzati rendelet 12. § (1) bekezdése helyébe a következő rendelkezés lép:
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„(1) Évente egy alkalommal iskolakezdési támogatás állapítható meg annak a törvényes képviselőnek, 
akinek lakcíme Somoskőújfalu településen van és életvitelszerűen a településen él, gyermeke általános 
iskolában vagy középiskolában tanul, valamint annak a fiatal felnőttnek, aki középiskolában vagy 
felsőoktatási intézmény nappali tagozatán tanul, és a családjában az egy főre eső havi jövedelem nem 
haladja meg a szociális vetítési alap összegének 1900 %-át, gyermekét egyedül nevelő törvényes 
képviselő esetében a szociális vetítési alap összegének 2000 %-át.”

(2) A települési támogatásokról, valamint a személyes gondoskodást nyújtó szociális ellátásokról szóló 
8/2025. (VII. 28.) önkormányzati rendelet 12. § (3) bekezdése helyébe a következő rendelkezés lép:

„(3) A támogatás a tárgyév augusztus 24. napjától szeptember 30. napjáig igényelhető.”

(3) A települési támogatásokról, valamint a személyes gondoskodást nyújtó szociális ellátásokról szóló 
8/2025. (VII. 28.) önkormányzati rendelet 12. §-a a következő (6) és (7) bekezdéssel egészül ki:

„(6) A támogatás kifizetése vásárlási utalvány formájában is történhet.

(7)  Nem  állapítható  meg  az  e  §-ban  meghatározott  iskolakezdési  támogatás  annak  a  törvényes 
képviselőnek, aki jogosult az állami finanszírozó által nyújtott iskolakezdési támogatásra.”

7. §

(1) A települési támogatásokról, valamint a személyes gondoskodást nyújtó szociális ellátásokról szóló 
8/2025. (VII. 28.) önkormányzati rendelet 15. § (1) bekezdése helyébe a következő rendelkezés lép:

„(1) A Képviselő-testület Év végi támogatást biztosíthat a szociálisan rászorult személy részére, akinek 
családjában az egy főre eső jövedelem a kérelmező nyilatkozata alapján nem haladja meg a szociális 
vetítési alap összegének 2000 %-át.”

(2) A települési támogatásokról, valamint a személyes gondoskodást nyújtó szociális ellátásokról szóló 
8/2025. (VII. 28.) önkormányzati rendelet 15. §-a a következő (3a) bekezdéssel egészül ki:

„(3a) A támogatás összege háztartásonként: maximum 10.000 forint.”

(3) A települési támogatásokról, valamint a személyes gondoskodást nyújtó szociális ellátásokról szóló 
8/2025. (VII. 28.) önkormányzati rendelet 15. §-a a következő (5)–(7) bekezdéssel egészül ki:

„(5)  A támogatási  iránti  kérelmet  az  e  rendelet  11.  melléklete  szerinti  formanyomtatványon kell  
benyújtani.

(6) Az év végi támogatásra irányuló kérelmet egy háztartásból egy személy nyújthatja be. 

(7) A kérelem hivatalból is indulhat.”

8. §

(1) A települési támogatásokról, valamint a személyes gondoskodást nyújtó szociális ellátásokról szóló 
8/2025. (VII. 28.) önkormányzati rendelet 2. melléklete helyébe a 2. melléklet lép.

(2) A települési támogatásokról, valamint a személyes gondoskodást nyújtó szociális ellátásokról szóló 
8/2025. (VII. 28.) önkormányzati rendelet 6. melléklete helyébe a 4. melléklet lép.
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(3) A települési támogatásokról, valamint a személyes gondoskodást nyújtó szociális ellátásokról szóló 
8/2025. (VII. 28.) önkormányzati rendelet 7. melléklete helyébe a 3. melléklet lép.

(4) A települési támogatásokról, valamint a személyes gondoskodást nyújtó szociális ellátásokról szóló 
8/2025. (VII. 28.) önkormányzati rendelet az 1. melléklet szerinti 11. melléklettel egészül ki.

9. §

Hatályát  veszti  a  települési  támogatásokról,  valamint  a  személyes  gondoskodást  nyújtó  szociális 
ellátásokról szóló 8/2025. (VII. 28.) önkormányzati rendelet
a) 7. § (3) bekezdése,
b) 15. § (1a) bekezdése,
c) 15. § (4) bekezdése.

10. §

Ez a rendelet a kihirdetését követő napon lép hatályba.

Somoskőújfalu, 2026. július 21.

                                    Tábori Anita Katalin                                 Sutor Petra

                                          polgármester                                           jegyző
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Végső előterjesztői indokolás

Somoskőújfalu Község Önkormányzata Képviselő-testülete a települési támogatásokról, valamint a 
személyes gondoskodást nyújtó szociális ellátásokról szóló 8/2025. (VII. 28.) önkormányzati 
rendelettel szabályozza a helyi szociális ellátások rendszerét, a támogatási formákat, a jogosultsági 
feltételeket, valamint az eljárási szabályokat.
A rendelet gyakorlati alkalmazása során szükségessé vált több rendelkezés pontosítása és 
kiegészítése annak érdekében, hogy a szabályozás:

 egyértelműbb legyen,

 jobban igazodjon a helyi igényekhez,

 biztosítsa a támogatások célzottabb felhasználását,

 valamint elősegítse a támogatási rendszer átlátható működését.

A módosítási javaslat a támogatási formák egyes jogosultsági feltételeit, az igénylés módját, az 
ellátások gyakoriságát, továbbá az egyes támogatások időtartamát és kizáró szabályait pontosítja.



2. melléklet 

Kérelem gyógyszertámogatás iránt 

1. Személyi adatok 

1.1. A kérelmező személyre vonatkozó adatok: 

1.1.1. Neve: ...................................................................................................................... 

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

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

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

1.1.5. □Lakóhelye................................................................................................................. 

1.1.6. □Tartózkodási helye:………………………………………………………………   

/Amennyiben lakóhelye és tartózkodási helye is van, X-szel jelölje, hogy melyik címen él 

életvitelszerűen./ 

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

1.1.8. Állampolgársága: .................................................................................................... 

1.1.9. Telefonszám, e-mail-cím (nem kötelező 

megadni): ................................................................... 

1.2. A kérelmező családi állapota: 

1.2.1. □ egyedülálló, 

1.2.2. □ házastársával/élettársával él együtt. 

1.3. A kérelmező idegenrendészeti státusza (nem magyar állampolgárság esetén): 

1.3.1. □ szabad mozgás és tartózkodás jogával rendelkező, vagy 

1.3.2. □ EU kék kártyával rendelkező, vagy 

1.3.3. □ bevándorolt/letelepedett, vagy 

1.3.4. □ menekült/oltalmazott/hontalan. 

1.4. A kérelmezővel azonos lakcímen élő házastársára/élettársára vonatkozó adatok: 

1.4.1. Neve: .................................................................................................................... 

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

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

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



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

1.5. A kérelmezővel azonos lakcímen élő eltartott gyermekek száma összesen: .................. fő. 

1.6. A kérelmezővel azonos lakcímen élő gyermekekre vonatkozó adatok: 

 A B C D E F 

 Név 

(ha eltérő, 

születési 

neve is) 

Anyja 

neve 

Születés helye, 

ideje 

(év, hó, nap) 

Társadalom

- 

biztosítási 

Azonosító 

Jele 

18. életévét 

betöltött személy 

esetén azon 

oktatási 

intézmény 

megnevezése, 

ahol tanul 

Megjegyzés

* 

1.6.1.       

1.6.2.       

1.6.3.       

1.6.4.       

1.6.5.       

* Ebben az oszlopban kell feltüntetni: 

a) ha a gyermekre tekintettel gyermekgondozást segítő ellátást, gyermeknevelési támogatást, 

gyermekgondozási díjat, csecsemőgondozási díjat, terhességi-gyermekágyi segélyt vagy 

csecsemőgondozási díjat folyósítanak, 

b) ha a 20 évesnél fiatalabb gyermek nem jár oktatási intézménybe, de önálló keresettel még 

nem rendelkezik, vagy 

c) életkortól függetlenül a tartós betegség vagy fogyatékosság fennállását, ha ez az állapot a 

gyermek 25. életévének betöltését megelőzően is fennállt. 

2. Jövedelmi adatok   

A kérelmező, valamint házastársa (élettársa) és a velük egy háztartásban élő gyermekeik havi 

jövedelme, forintban: 

 A B C D 

 A jövedelem típusa Kérelmező Házastárs, 

élettárs 

Gyermekek 

  havi jövedelme (forint) 

2.1. Munkaviszonyból és más 

foglalkoztatási jogviszonyból 

származó 

       

 ebből: közfoglalkoztatásból 

származó 

       

2.2. Társas és egyéni 

vállalkozásból, őstermelői, 

illetve szellemi és más önálló 

tevékenységből származó 

       

2.3. Táppénz, gyermekgondozási 

támogatások 

       



2.4. Nyugellátás és egyéb 

nyugdíjszerű rendszeres 

szociális ellátások 

       

2.5. Önkormányzat, járási hivatal 

és az állami foglalkoztatási 

szerv által folyósított 

ellátások 

       

2.6. Egyéb jövedelem        

2.7. Összes jövedelem        

3. Nyilatkozatok 

3.1. Tudomásul veszem, hogy a szociális hatáskört gyakorló szerv ellenőrizheti a kérelemben 

közölt jövedelmi adatok valódiságát. 

3.2. Hozzájárulok 

3.2.1. a kérelemben szereplő adatoknak a szociális igazgatási eljárás, valamint a jogosultság 

fennállásának ellenőrzése érdekében induló eljárás során történő felhasználásához. 

3.2.2. ahhoz, hogy a jogosultság fennállásának ellenőrzéséhez a szociális hatáskört gyakorló 

szerv megkereséssel forduljon az adóhatósághoz. 

3.3. (A kérelmező részéről:)   

Felelősségem tudatában kijelentem, hogy   

3.3.1.* életvitelszerűen a megadott lakóhelyemen/tartózkodási helyemen élek (a megfelelő rész 

aláhúzandó), 

3.3.2. településszintű lakóhellyel rendelkezem [akkor kell aláhúznia, ha az Ön lakóhelyeként a 

polgárok személyi adatainak és lakcímének nyilvántartásában csak a bejelentett település neve 

(a fővárosban a kerület megjelölése) szerepel], 

3.3.3. a családomban élő, a jelen kérelemben közeli hozzátartozóként feltüntetett személyek az 

enyémmel megegyező lakcímen élnek, 

3.3.4. ügyfélkapu regisztrációval rendelkezem: □ igen □ nem 

3.3.5. hozzájárulok ahhoz, hogy a hatóság az eljárás során elektronikus úton tartson velem 

kapcsolatot: □ igen □ nem (Csak abban az esetben töltendő, ha a 3.4.3. pontra igen-nel 

válaszolt!) 

3.3.6. a kérelemben közölt adatok a valóságnak megfelelnek. 

3.4. (A kérelmező házastársának/élettársának részéről:)    

Felelősségem tudatában kijelentem, hogy a kérelemben közölt adatok a valóságnak 

megfelelnek.   

Kelt: .........................................................   

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

         kérelmező aláírása                                                 nagykorú hozzátartozók aláírása 

 



4. TÁJÉKOZTATÓ 

 

4.1. Gyógyszertámogatás állapítható meg annak a személynek, illetve gyermeke jogán annak a 

törvényes képviselőnek, akinek a családjában az egy főre jutó havi jövedelem nem haladja meg 

szociális vetítési alap összegének 350 %-át, egyedül élő esetén a szociális vetítési alap 

összegének 450 %-át. 

 

4.2. A kérelemhez mellékelni kell 

4.2.1. a háziorvos vagy a házi gyermekorvos által kiállított, a kérelmező vagy gyermeke 

rendszeres gyógyszerszükségletéről szóló igazolást, 

4.2.2. a gyógyszerköltségről szóló igazolást. 

 

4.2.3. a jövedelem típusának megfelelő igazolást [nem kötelező csatolni az olyan jövedelemről 

szóló igazolást, amelyet más hatóság közhiteles nyilvántartása tartalmazza (pl: családi pótlék, 

gyes, nyugdíj, járási hivatal által folyósított ellátások, stb.)]   

- a havi rendszerességgel járó – nem vállalkozásból, illetve őstermelői tevékenységből (a 

továbbiakban együtt: vállalkozás) származó – jövedelem esetén a kérelem benyújtását 

megelőző hónap jövedelmét,   

- a nem havi rendszerességgel szerzett, illetve vállalkozásból származó jövedelem esetén a 

kérelem benyújtásának hónapját közvetlenül megelőző tizenkét hónap alatt szerzett jövedelem 

egyhavi átlagát (adóbevallással már lezárt időszakot az illetékes NAV által kiadott 

jövedelemigazolással, a le nem zárt időszakot nyilatkozattal, vagy egyéb hitelt érdemlő módon). 



6. melléklet 

Kérelem óvodakezdési támogatás iránt 

1. Személyi adatok 

1.1. A kérelmező személyre vonatkozó adatok: 

1.1.1. Neve: ...................................................................................................................... 

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

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

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

1.1.5. □Lakóhelye................................................................................................................. 

1.1.6. □Tartózkodási helye:………………………………………………………………   

/Amennyiben lakóhelye és tartózkodási helye is van, X-szel jelölje, hogy melyik címen él 

életvitelszerűen./ 

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

1.1.8. Állampolgársága: .................................................................................................... 

1.1.9.1 

1.1.10. Telefonszám, e-mail-cím (nem kötelező 

megadni): ................................................................... 

1.1.11. Fizetési számlaszám (ha a folyósítást fizetési számlaszámra kéri):   

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

1.1.12. A fizetési számlát vezető pénzintézet neve:   

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

1.2. A kérelmező családi állapota: 

1.2.1. □ egyedülálló, 

1.2.2. □ házastársával/élettársával él együtt. 

1.3. A kérelmező idegenrendészeti státusza (nem magyar állampolgárság esetén): 

1.3.1. □ szabad mozgás és tartózkodás jogával rendelkező, vagy 

1.3.2. □ EU kék kártyával rendelkező, vagy 

1.3.3. □ bevándorolt/letelepedett, vagy 

1.3.4. □ menekült/oltalmazott/hontalan. 

 
 



1.4. A kérelmezővel azonos lakcímen élő házastársára/élettársára vonatkozó adatok: 

1.4.1. Neve: .................................................................................................................... 

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

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

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

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

1.5. A kérelmezővel azonos lakcímen élő eltartott gyermekek száma összesen: .................. fő. 

1.6. A kérelmezővel azonos lakcímen élő gyermekekre vonatkozó adatok: 

 A B C D E F 

 Név 

(ha eltérő, 

születési 

neve is) 

Anyja 

neve 

Születés helye, 

ideje 

(év, hó, nap) 

Társadalom

- 

biztosítási 

Azonosító 

Jele 

18. életévét 

betöltött személy 

esetén azon 

oktatási 

intézmény 

megnevezése, 

ahol tanul 

Megjegyzés

* 

1.6.1.       

1.6.2.       

1.6.3.       

1.6.4.       

1.6.5.       

* Ebben az oszlopban kell feltüntetni: 

a) ha a gyermekre tekintettel gyermekgondozást segítő ellátást, gyermeknevelési támogatást, 

gyermekgondozási díjat, csecsemőgondozási díjat, terhességi-gyermekágyi segélyt vagy 

csecsemőgondozási díjat folyósítanak, 

b) ha a 20 évesnél fiatalabb gyermek nem jár oktatási intézménybe, de önálló keresettel még 

nem rendelkezik, vagy 

c) életkortól függetlenül a tartós betegség vagy fogyatékosság fennállását, ha ez az állapot a 

gyermek 25. életévének betöltését megelőzően is fennállt. 

2. Jövedelmi adatok    

A kérelmező, valamint házastársa (élettársa) és a velük egy háztartásban élő gyermekeik havi 

jövedelme, forintban: 

 A B C D 

 A jövedelem típusa Kérelmező Házastárs, 

élettárs 

Gyermekek 

  havi jövedelme (forint) 

2.1. Munkaviszonyból és más 

foglalkoztatási jogviszonyból 

származó 

       



 ebből: közfoglalkoztatásból 

származó 

       

2.2. Társas és egyéni 

vállalkozásból, őstermelői, 

illetve szellemi és más önálló 

tevékenységből származó 

       

2.3. Táppénz, gyermekgondozási 

támogatások 

       

2.4. Nyugellátás és egyéb 

nyugdíjszerű rendszeres 

szociális ellátások 

       

2.5. Önkormányzat, járási hivatal 

és az állami foglalkoztatási 

szerv által folyósított 

ellátások 

       

2.6. Egyéb jövedelem        

2.7. Összes jövedelem        

3. A támogatásra jogosult gyermekre vonatkozó adatok   

Személyes adatok 

3.1. Neve: …………………………………………………………………………………... 

3.2. Születési neve: ………………………………………………………………………… 

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

3.4. Születési hely, idő (év, hó, nap): ……………………………………………………… 

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

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

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

4. Nyilatkozat 

4.1. Tudomásul veszem, hogy a szociális hatáskört gyakorló szerv ellenőrizheti a kérelemben 

közölt jövedelmi adatok valódiságát. 

4.2. Hozzájárulok 

4.2.1. a kérelemben szereplő adatoknak a szociális igazgatási eljárás, valamint a jogosultság 

fennállásának ellenőrzése érdekében induló eljárás során történő felhasználásához. 

4.2.2. ahhoz, hogy a jogosultság fennállásának ellenőrzéséhez a szociális hatáskört gyakorló 

szerv megkereséssel forduljon az adóhatósághoz. 

4.3. (A kérelmező részéről:)   

Felelősségem tudatában kijelentem, hogy   



4.3.1.* életvitelszerűen a megadott lakóhelyemen/tartózkodási helyemen élek (a megfelelő rész 

aláhúzandó), 

4.3.1. településszintű lakóhellyel rendelkezem [akkor kell aláhúznia, ha az Ön lakóhelyeként a 

polgárok személyi adatainak és lakcímének nyilvántartásában csak a bejelentett település neve 

(a fővárosban a kerület megjelölése) szerepel], 

4.3.2. a családomban élő, a jelen kérelemben közeli hozzátartozóként feltüntetett személyek az 

enyémmel megegyező lakcímen élnek, 

4.3.3. ügyfélkapu regisztrációval rendelkezem: □ igen □ nem 

4.3.4. hozzájárulok ahhoz, hogy a hatóság az eljárás során elektronikus úton tartson velem 

kapcsolatot: □ igen □ nem (Csak abban az esetben töltendő, ha a 4.3.3. pontra igen-nel 

válaszolt!) 

4.3.5. a kérelemben közölt adatok a valóságnak megfelelnek. 

4.4. (A kérelmező házastársának/élettársának részéről:)    

Felelősségem tudatában kijelentem, hogy a kérelemben közölt adatok a valóságnak 

megfelelnek.   

Kelt: .......................................... , …...................................................... 

 

 

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

 

 

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

kérelmező aláírása nagykorú hozzátartozók aláírása 

 

 

* Ezt a nyilatkozatot csak abban az esetben kell megtenni, ha egyidejűleg bejelentett lakó- és 

tartózkodási hellyel is rendelkezik. 

5. TÁJÉKOZTATÓ 

5.1. Évente egy alkalommal óvodakezdési támogatás állapítható meg annak a törvényes 

képviselőnek, akinek és gyermekének a lakcíme Somoskőújfalu településen van és 

életvitelszerűen a településen él,  

5.1.1. gyermeke óvodai nevelésben részesül, ebben az esetben a kérelem a tárgyév július és 

augusztus hónapban igényelhető (a határidő elmulasztása jogvesztő), vagy  

 

5.1.2.2óvodai beíratása már megtörtént, de óvodai nevelésben történő részvétele még nem 

kötelező és a családjában az egy főre eső havi jövedelem nem haladja meg a szociális 

vetítési alap összegének 1900 %-át, gyermekét egyedül nevelő törvényes képviselő 

esetében a szociális vetítési alap összegének 2000 %-át. 

   

Tájékoztatom, hogy kérelme a szükséges adatainak kezeléséhez és más hatóság megkeresése 

céljából történő továbbításához való hozzájárulásnak minősül. 

5.2. A kérelemhez mellékelni kell: 

 
 



5.2.1. a jövedelem típusának megfelelő igazolást [nem kötelező csatolni az olyan jövedelemről 

szóló igazolást, amelyet más hatóság közhiteles nyilvántartása tartalmazza (pl: családi pótlék, 

gyes, nyugdíj, járási hivatal által folyósított ellátások, stb.)]   

- a havi rendszerességgel járó – nem vállalkozásból, illetve őstermelői tevékenységből (a 

továbbiakban együtt: vállalkozás) származó – jövedelem esetén a kérelem benyújtását 

megelőző hónap jövedelmét,   

- a nem havi rendszerességgel szerzett, illetve vállalkozásból származó jövedelem esetén a 

kérelem benyújtásának hónapját közvetlenül megelőző tizenkét hónap alatt szerzett jövedelem 

egyhavi átlagát (adóbevallással már lezárt időszakot az illetékes NAV által kiadott 

jövedelemigazolással, a le nem zárt időszakot nyilatkozattal, vagy egyéb hitelt érdemlő módon). 

5.2.2. az óvodaköteles gyermek óvodai nevelésben való részvételét igazoló, az intézmény 

vezetője által kiállított igazolást, vagy 

5.2.3. az óvodai beíratás tényét igazoló intézmény vezetője által kiállított igazolást, vagy a 

felvételi napló hitelesített másolatát. 

5.3. Az 5.1.1. pont esetében a támogatás a tárgyév július és augusztus hónapban igényelhető. E 

határidő jogvesztő. 



7. melléklet 

Kérelem iskolakezdési támogatás iránt 

1. Személyi adatok 

1.1. A kérelmező személyre vonatkozó adatok: 

1.1.1. Neve: ...................................................................................................................... 

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

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

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

1.1.5. □Lakóhelye................................................................................................................. 

1.1.6. □Tartózkodási helye:………………………………………………………………   

/Amennyiben lakóhelye és tartózkodási helye is van, X-szel jelölje, hogy melyik címen él 

életvitelszerűen./ 

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

1.1.8. Állampolgársága: .................................................................................................... 

1.1.9.1 

1.1.10. Telefonszám, e-mail-cím (nem kötelező 

megadni): ................................................................... 

1.1.11. Fizetési számlaszám (ha a folyósítást fizetési számlaszámra kéri):   

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

1.1.12. A fizetési számlát vezető pénzintézet neve:   

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

1.2. A kérelmező családi állapota: 

1.2.1. □ egyedülálló, 

1.2.2. □ házastársával/élettársával él együtt. 

1.3. A kérelmező idegenrendészeti státusza (nem magyar állampolgárság esetén): 

1.3.1. □ szabad mozgás és tartózkodás jogával rendelkező, vagy 

1.3.2. □ EU kék kártyával rendelkező, vagy 

1.3.3. □ bevándorolt/letelepedett, vagy 

1.3.4. □ menekült/oltalmazott/hontalan. 

 
 



1.4. A kérelmezővel azonos lakcímen élő házastársára/élettársára vonatkozó adatok: 

1.4.1. Neve: .................................................................................................................... 

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

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

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

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

1.5. A kérelmezővel azonos lakcímen élő eltartott gyermekek száma összesen: .................. fő. 

1.6. A kérelmezővel azonos lakcímen élő gyermekekre vonatkozó adatok: 

 A B C D E F 

 Név 

(ha eltérő, 

születési 

neve is) 

Anyja 

neve 

Születés helye, 

ideje 

(év, hó, nap) 

Társadalom

- 

biztosítási 

Azonosító 

Jele 

18. életévét 

betöltött személy 

esetén azon 

oktatási 

intézmény 

megnevezése, 

ahol tanul 

Megjegyzés

* 

1.6.1.       

1.6.2.       

1.6.3.       

1.6.4.       

1.6.5.       

* Ebben az oszlopban kell feltüntetni: 

a) ha a gyermekre tekintettel gyermekgondozást segítő ellátást, gyermeknevelési támogatást, 

gyermekgondozási díjat, csecsemőgondozási díjat, terhességi-gyermekágyi segélyt vagy 

csecsemőgondozási díjat folyósítanak, 

b) ha a 20 évesnél fiatalabb gyermek nem jár oktatási intézménybe, de önálló keresettel még 

nem rendelkezik, vagy 

c) életkortól függetlenül a tartós betegség vagy fogyatékosság fennállását, ha ez az állapot a 

gyermek 25. életévének betöltését megelőzően is fennállt. 

2. Jövedelmi adatok    

A kérelmező, valamint házastársa (élettársa) és a velük egy háztartásban élő gyermekeik havi 

jövedelme, forintban: 

 A B C D 

 A jövedelem típusa Kérelmező Házastárs, 

élettárs 

Gyermekek 

  havi jövedelme (forint) 

2.1. Munkaviszonyból és más 

foglalkoztatási jogviszonyból 

származó 

       



 ebből: közfoglalkoztatásból 

származó 

       

2.2. Társas és egyéni 

vállalkozásból, őstermelői, 

illetve szellemi és más önálló 

tevékenységből származó 

       

2.3. Táppénz, gyermekgondozási 

támogatások 

       

2.4. Nyugellátás és egyéb 

nyugdíjszerű rendszeres 

szociális ellátások 

       

2.5. Önkormányzat, járási hivatal 

és az állami foglalkoztatási 

szerv által folyósított 

ellátások 

       

2.6. Egyéb jövedelem        

2.7. Összes jövedelem        

3. A támogatásra jogosult gyermekre vonatkozó adatok   

Személyes adatok 

3.1. Neve: …………………………………………………………………………………... 

3.2. Születési neve: ………………………………………………………………………… 

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

3.4. Születési hely, idő (év, hó, nap): ……………………………………………………… 

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

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

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

4. Nyilatkozat 

4.1. Tudomásul veszem, hogy a szociális hatáskört gyakorló szerv ellenőrizheti a kérelemben 

közölt jövedelmi adatok valódiságát. 

4.2. Az állami finanszírozó által nyújtott iskolakezdési támogatásban nem részesültem. 

4.3. Hozzájárulok 

4.3.1. a kérelemben szereplő adatoknak a szociális igazgatási eljárás, valamint a jogosultság 

fennállásának ellenőrzése érdekében induló eljárás során történő felhasználásához. 

4.3.2. ahhoz, hogy a jogosultság fennállásának ellenőrzéséhez a szociális hatáskört gyakorló 

szerv megkereséssel forduljon az adóhatósághoz. 



4.4. (A kérelmező részéről:)   

Felelősségem tudatában kijelentem, hogy   

4.4.1.* életvitelszerűen a megadott lakóhelyemen/tartózkodási helyemen élek (a megfelelő rész 

aláhúzandó), 

4.4.2. településszintű lakóhellyel rendelkezem [akkor kell aláhúznia, ha az Ön lakóhelyeként a 

polgárok személyi adatainak és lakcímének nyilvántartásában csak a bejelentett település neve 

(a fővárosban a kerület megjelölése) szerepel], 

4.4.3. a családomban élő, a jelen kérelemben közeli hozzátartozóként feltüntetett személyek az 

enyémmel megegyező lakcímen élnek, 

4.4.4. ügyfélkapu regisztrációval rendelkezem: □ igen □ nem 

4.4.5. hozzájárulok ahhoz, hogy a hatóság az eljárás során elektronikus úton tartson velem 

kapcsolatot: □ igen □ nem (Csak abban az esetben töltendő, ha a 4.3.3. pontra igen-nel 

válaszolt!) 

4.4.6. a kérelemben közölt adatok a valóságnak megfelelnek. 

4.5. (A kérelmező házastársának/élettársának részéről:)    

Felelősségem tudatában kijelentem, hogy a kérelemben közölt adatok a valóságnak 

megfelelnek.   

Kelt: .......................................... , …...................................................... 

 

 

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

 

 

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

kérelmező aláírása nagykorú hozzátartozók aláírása 

 

 

* Ezt a nyilatkozatot csak abban az esetben kell megtenni, ha egyidejűleg bejelentett lakó- és 

tartózkodási hellyel is rendelkezik. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



5. TÁJÉKOZTATÓ 

 

5.1. Évente egy alkalommal iskolakezdési támogatás állapítható meg annak a törvényes 

képviselőnek, akinek lakcíme Somoskőújfalu településen van és életvitelszerűen a településen 

él, gyermeke általános iskolában vagy középiskolában tanul, valamint annak a fiatal felnőttnek, 

aki középiskolában vagy felsőoktatási intézmény nappali tagozatán tanul, és a családjában az 

egy főre eső havi jövedelem nem haladja meg a szociális vetítési alap összegének 1900 %-át, 

gyermekét egyedül nevelő törvényes képviselő esetében a szociális vetítési alap összegének 

2000 %-át. 

 

5.2. Nem állapítható meg iskolakezdési támogatás annak a törvényes képviselőnek, aki jogosult 

az állami finanszírozó által nyújtott iskolakezdési támogatásra. 

5.3. A támogatás a tárgyév augusztus 24. napjától szeptember 30. napjáig igényelhető. A 

határidő elmulasztása jogvesztő. 

   

Tájékoztatom arról is, hogy kérelme a szükséges adatainak kezeléséhez és más hatóság 

megkeresése céljából történő továbbításához való hozzájárulásnak minősül. 

5.4. A kérelemhez mellékelni kell: 

5.4.1. a jövedelem típusának megfelelő igazolást [nem kötelező csatolni az olyan jövedelemről 

szóló igazolást, amelyet más hatóság közhiteles nyilvántartása tartalmazza (pl: családi pótlék, 

gyes, nyugdíj, járási hivatal által folyósított ellátások, stb.)]   

- a havi rendszerességgel járó – nem vállalkozásból, illetve őstermelői tevékenységből (a 

továbbiakban együtt: vállalkozás) származó – jövedelem esetén a kérelem benyújtását 

megelőző hónap jövedelmét,   

- a nem havi rendszerességgel szerzett, illetve vállalkozásból származó jövedelem esetén a 

kérelem benyújtásának hónapját közvetlenül megelőző tizenkét hónap alatt szerzett jövedelem 

egyhavi átlagát (adóbevallással már lezárt időszakot az illetékes NAV által kiadott 

jövedelemigazolással, a le nem zárt időszakot nyilatkozattal, vagy egyéb hitelt érdemlő módon). 

5.4.2. a tárgyévben kezdődő tanévre kiállított tanulói/hallgatói jogviszony fennállásáról szóló 

igazolást. 



11. melléklet 

Kérelem év végi támogatás nyújtása iránt 

1. Személyi adatok 

1.1. A kérelmező személyre vonatkozó adatok: 

1.1.1. Neve: ...................................................................................................................... 

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

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

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

1.1.5. □Lakóhelye................................................................................................................. 

1.1.6. □Tartózkodási helye:………………………………………………………………   

/Amennyiben lakóhelye és tartózkodási helye is van, X-szel jelölje, hogy melyik címen él 

életvitelszerűen./ 

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

1.1.8. Állampolgársága: .................................................................................................... 

1.1.9. Telefonszám, e-mail-cím (nem kötelező 

megadni): ................................................................... 

1.2. A kérelmező családi állapota: 

1.2.1. □ egyedülálló, 

1.2.2. □ házastársával/élettársával él együtt. 

1.3. A kérelmező idegenrendészeti státusza (nem magyar állampolgárság esetén): 

1.3.1. □ szabad mozgás és tartózkodás jogával rendelkező, vagy 

1.3.2. □ EU kék kártyával rendelkező, vagy 

1.3.3. □ bevándorolt/letelepedett, vagy 

1.3.4. □ menekült/oltalmazott/hontalan. 

1.4. A kérelmezővel azonos lakcímen élő házastársára/élettársára vonatkozó adatok: 

1.4.1. Neve: .................................................................................................................... 

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

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

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



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

1.5. A kérelmezővel azonos lakcímen élő eltartott gyermekek száma összesen: .................. fő. 

1.6. A kérelmezővel azonos lakcímen élő gyermekekre vonatkozó adatok: 

 A B C D E F 

 Név 

(ha eltérő, 

születési 

neve is) 

Anyja 

neve 

Születés helye, 

ideje 

(év, hó, nap) 

Társadalom

- 

biztosítási 

Azonosító 

Jele 

18. életévét 

betöltött személy 

esetén azon 

oktatási 

intézmény 

megnevezése, 

ahol tanul 

Megjegyzés

* 

1.6.1.       

1.6.2.       

1.6.3.       

1.6.4.       

1.6.5.       

* Ebben az oszlopban kell feltüntetni: 

a) ha a gyermekre tekintettel gyermekgondozást segítő ellátást, gyermeknevelési támogatást, 

gyermekgondozási díjat, csecsemőgondozási díjat, terhességi-gyermekágyi segélyt vagy 

csecsemőgondozási díjat folyósítanak, 

b) ha a 20 évesnél fiatalabb gyermek nem jár oktatási intézménybe, de önálló keresettel még 

nem rendelkezik, vagy 

c) életkortól függetlenül a tartós betegség vagy fogyatékosság fennállását, ha ez az állapot a 

gyermek 25. életévének betöltését megelőzően is fennállt. 

2. Jövedelmi adatok   

A kérelmező, valamint házastársa (élettársa) és a velük egy háztartásban élő gyermekeik havi 

jövedelme, forintban: 

 A B C D 

 A jövedelem típusa Kérelmező Házastárs, 

élettárs 

Gyermekek 

  havi jövedelme (forint) 

2.1. Munkaviszonyból és más 

foglalkoztatási jogviszonyból 

származó 

       

 ebből: közfoglalkoztatásból 

származó 

       

2.2. Társas és egyéni 

vállalkozásból, őstermelői, 

illetve szellemi és más önálló 

tevékenységből származó 

       

2.3. Táppénz, gyermekgondozási 

támogatások 

       



2.4. Nyugellátás és egyéb 

nyugdíjszerű rendszeres 

szociális ellátások 

       

2.5. Önkormányzat, járási hivatal 

és az állami foglalkoztatási 

szerv által folyósított 

ellátások 

       

2.6. Egyéb jövedelem        

2.7. Összes jövedelem        

3. Nyilatkozatok 

3.1. Tudomásul veszem, hogy a szociális hatáskört gyakorló szerv ellenőrizheti a kérelemben 

közölt jövedelmi adatok valódiságát, 

3.2. Hozzájárulok 

3.2.1. a kérelemben szereplő adatoknak a szociális igazgatási eljárás, valamint a jogosultság 

fennállásának ellenőrzése érdekében induló eljárás során történő felhasználásához. 

3.2.2. ahhoz, hogy a jogosultság fennállásának ellenőrzéséhez a szociális hatáskört gyakorló 

szerv megkereséssel forduljon az adóhatósághoz. 

3.3. (A kérelmező részéről:)   

Felelősségem tudatában kijelentem, hogy 

3.3.1. életvitelszerűen a megadott lakóhelyemen/tartózkodási helyemen élek (a megfelelő rész 

aláhúzandó), 

3.3.2. településszintű lakóhellyel rendelkezem [akkor kell aláhúznia, ha az Ön lakóhelyeként a 

polgárok személyi adatainak és lakcímének nyilvántartásában csak a bejelentett település neve 

(a fővárosban a kerület megjelölése) szerepel], 

3.3.3. a családomban élő, a jelen kérelemben közeli hozzátartozóként feltüntetett személyek az 

enyémmel megegyező lakcímen élnek, 

3.3.4. ügyfélkapu regisztrációval rendelkezem: □ igen □ nem 

3.3.5. hozzájárulok ahhoz, hogy a hatóság az eljárás során elektronikus úton tartson velem 

kapcsolatot: □ igen □ nem (Csak abban az esetben töltendő, ha a 3.3.4. pontra igen-nel 

válaszolt!) 

3.3.6. a kérelemben közölt adatok a valóságnak megfelelnek. 

3.4. (A kérelmező házastársának/élettársának részéről:)    

Felelősségem tudatában kijelentem, hogy a kérelemben közölt adatok a valóságnak 

megfelelnek.   

Kelt: ......................................................... 

   

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

                 kérelmező aláírása                                      nagykorú hozzátartozók aláírása 



4. TÁJÉKOZTATÓ 

4.1. Év végi támogatásra jogosult az a kérelmező,  

4.1.1. aki a somoskőújfalui állandó lakóhellyel vagy tartózkodási hellyel rendelkezik, 

Somoskőújfalu Községben életvitelszerűen él, 

 4.1.2. akinek családjában az egy főre eső jövedelem nem haladja meg a szociális vetítési alap 

összegének 2000 %-át. 

 

 

 


