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KÉRELEM 

Időskorúak támogatása 

 

Szentendre Város Önkormányzat Képviselő-testületének a pénzbeli és természetbeni szociális 

gyermekvédelmi ellátásokról szóló 17/2023. (IV.28.) önkormányzati rendelet 20/A § 

alapján 

 

 

A kérelmező adatai: 

 

Név:  .............................................................................................................................................  

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

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

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

Bejelentett állandó lakcím:  ..........................................................................................................  

Bejelentett tartózkodási hely (ha van):  ........................................................................................  

Életvitelszerűen:  

       lakóhelyemen   

       tartózkodási helyemen élek 

 

Telefonszám: ................................................................................................................................  

Elektronikus levelezési (e-mail) cím:  ..........................................................................................  

Társadalombiztosítási azonosító jel (TAJ szám):  ........................................................................  

A támogatás folyósításának alábbi módját kérem: bankszámla – házipénztár 

Bankszámlaszám (ha a támogatás folyósítását bankszámlára kéri):  

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

A bankszámlát vezető pénzintézet neve:  .....................................................................................  

 

Nyilatkozat: 

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

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

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

szerv – az állami adóhatóság illetékes igazgatósága útján – ellenőrizheti. 

3. Hozzájárulok a kérelemben szereplő adatoknak a szociális igazgatási eljárás során történő felhasználásához. 

4.Tudomásul veszem továbbá, hogy az eljárás a jogosultság feltételeit érintő lényeges tények, körülmények 

megváltozásáról - pl. bejelentett lakó-, vagy tartózkodási hely, családi állapot megváltozása; jövedelmi, 

vagyoni helyzet megváltozása; és minden egyéb, a jogosultság feltételeit érintő tények, körülmények 

megváltozása - a változást követően haladéktalanul köteles vagyok a Szentendrei Közös Önkormányzati 

Hivatalt értesíteni 

5.Kijelentem, hogy az időskorúak támogatása megállapítása iránti kérelmemnek teljes egészében helyt adó 

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

törölni!) 

 

Szentendre, ………………………… 

 

 

 ……………………………………………. 

  kérelmező aláírása 
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Fontos!  

A kérelemhez az alábbi igazolásokat másolatban kell csatolni, amennyiben személyesen történik 

a kérelem benyújtása az ügyintéző az igazolásokat lemásolja.  

 

A benyújtást megelőző hónap nyugdíj összegéről szóló igazolás (postai szelvény, bankszámlakivonat 

valamelyike, amivel igazolni tudja a kérelem beadását megelőző hónap jövedelmét, nyugdíjtörzs 

számát igazoló irat, amivel azonosítható a kérelmező nyugdíja. Ez lehet az év elején a Magyar 

Államkincstár Nyugdíjfolyósító Igazgatósága által megkapott zöld színű összesítő, vagy a nyugdíj 

törzsszámát igazoló irat.)  

Kérelmező lakcímkártyája 

 

A kérelem április 1. és május 15. között nyújtható be. 

 

Jogosultsági feltétel:  

a kérelmező  

a) a 65. életév betöltötte, 

b) nyugdíjban, vagy egyéb nyugdíjszerű ellátásban részesül, és annak összege nem haladja meg a 

240000 Ft-ot,  

c) a b) pontban foglalt ellátáson kívül egyéb jövedelme nincs, 

d) Szentendrei lakóhellyel rendelkezik és életvitelszerűen is Szentendrén tartózkodik. 

 
 

 


