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Kérelem 
Ápolási célú települési támogatás 

 
Ápolást végző személyre vonatkozó adatok 

Kérelmező neve és születési név:……………………………………………………….........................    

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

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

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

TAJ szám: ………………………………………. Adóazonosító:…………………………..………… 

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

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

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

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

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

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

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

A szociális rászorultságtól függő ellátások igénylése esetén a kérelmező köteles nyilatkozni arról, 

hogy a saját ellátására tartási- életjáradéki- vagy öröklési szerződést kötött-e? 

igen     nem 

  Az ápolt személyre vonatkozó adatok 

  Kérelmező neve és születési név:………………………………………………………..........    

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

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

http://agasegyhaza.hu/
mailto:pmstrh@t-online.hu


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

TAJ szám: ………………………………..…..Adóazonosító:………………………………..… 

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

 

Jövedelmi adatok 

A jövedelem típusa Kérelmező Ápolt személy 

1. Munkaviszonyból és más foglalkoztatási         
jogviszonyból származó 

  

2. Társas és egyéni vállalkozásból, őstermelői, 
illetve szellemi és más önálló tevékenységből 
származó 

  

3. Alkalmi munkavégzésből származó   

4. Táppénz, gyermekgondozási támogatások, 
családi pótlék 

  

5.Nyugellátás és egyéb nyugdíjszerű rendszeres 
szociális ellátások 

  

6. Önkormányzat és munkaügyi szervek által 
folyósított ellátások 

  

7. Egyéb bármely jogcímen kapott jövedelem     

8. Összes jövedelem   

 
 
Tudomásul veszem, hogy a kérelemben közölt adatok valódiságát a szociális igazgatásról és 
aszociális ellátásokról szóló 1993. évi III.tv. 10.§.-ának (7) bekezdése alapján a szociális 
hatáskört gyakorló szerv - az állami adóhatóság illetékes igazgatósága útján - ellenőrizheti. 
Hozzájárulok a kérelemben szereplő adatoknak a szociális igazgatási eljárás során történő 
felhasználásához. 
 
 

Ágasegyháza, 2025. ………………………. 

 

 

 

         ………..….…………………………..   ………………………………………… 
          kérelmező aláírása                 ápolt személy aláírása 



NYILATKOZAT 

Kérelmező nyilatkozata: 

Alulírott: 

név:……………………………………………………………   

születési név:………………………………………………… 

születési hely, idő: …………………………………………… 

 

Ápolt személy nyilatkozata: 

Alulírott: 

név:……………………………………………………………   

születési név:………………………………………………… 

születési hely, idő: …………………………………………… 

 

elismerem, hogy megfelelő tájékoztatást kaptam büntetőjogi felelősségemről, így különösen 
arról, hogy a Büntető Törvénykönyvről szóló 2012. évi C. törvény 342. § (1) bekezdése 
szerint  
„Aki 
a) hamis közokiratot készít, vagy közokirat tartalmát meghamisítja, 
b) hamis, hamisított vagy más nevére szóló valódi közokiratot felhasznál, 
c) közreműködik abban, hogy jog vagy kötelezettség létezésére, megváltozására vagy 
megszűnésére vonatkozó valótlan adatot, tényt vagy nyilatkozatot foglaljanak 
közokiratba, 
bűntett miatt három évig terjedő szabadságvesztéssel büntetendő. 
(2) Aki az (1) bekezdés a) vagy b) pontjában meghatározott közokirat-hamisításra irányuló 
előkészületet követ el, vétség miatt egy évig terjedő szabadságvesztéssel büntetendő. 
(3) Aki az (1) bekezdés c) pontjában meghatározott közokirat-hamisítást gondatlanságból 
követi el, vétség miatt elzárással büntetendő.” 
 

Fentiek ismeretében kijelentem, hogy tudomásom van arról, hogy nyilatkozatomat közokiratba 
foglalják, és vállalom annak tartalmáért a büntetőjogi felelősséget. 

 

Ágasegyháza, 2025.  ………………….   

  

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

      kérelmező aláírása                      ápolt személy  aláírása 


