
K É R E L E M

Egészségügyi szolgáltatásra való jogosultság iránt 
 

I. Személyes adatok:

Neve: _______________________________________________ 

Születési neve:  _______________________________________________ 

Anyja neve:  _______________________________________________ 

Születési helye, ideje:  _______________________________________________ 

TAJ száma:  _______________________________________________ 

Családi állapota: házas, hajadon, nőtlen, elvált, özvegy, élettárs, egyéb __________________ 

Lakóhelye:  _______________________________________________ 

Telefonszám: (nem kötelező) _______________________________________________ 
 
A kérelmezővel együtt élő, közeli hozzátartozók száma …………fő

Név Rokonsági fokozat Születési hely, év, hó, nap 

a)   

b)   

c)   

d)   

e)   

Jövedelmi adatok 
 

A jövedelmek típusai Kérelmező Házastársa                    Gyermekei Összesen 

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(GYET: GYES, 
GYÁT, családi pótlék stb.) 

 

5. Nyugellátás és egyéb 
nyugdíjszerű rendszeres szociális 
ellátások 

 

6. Önkormányzat és munkaügyi 
szervek által folyósított ellátások 

 

7. Egyéb jövedelem(pl.: ösztöndíj, 
értékpapírból származó jövedelem, 
kis összegű kifizetések stb.) 

 

8. Összes jövedelem 
 

Egy főre jutó jövedelem:__________________________ 



VAGYONNYILATKOZAT 
 
Az ellátást igénylő azon lakóhelyének címe, ahol szokásosan él: ______________________________________ 

 
(I.)  I N G A T L A N O K 

1./ Lakástulajdon és lakótelek tulajdon (vagy állandó, illetve tartós használat): 

Címe: _____________________________________ u.__________ hsz., alapterülete: ___________ m2,

tulajdoni hányad: ___________, szerzés ideje: _________ év,  

becsült forgalmi érték: ___________________ Ft 

Haszonélvezeti joggal terhelt:  igen   nem  

2./ Üdülő-és üdülőtelek-tulajdon vagy állandó, illetve tartós használat): 

Címe: _____________________________________ u.__________ hsz., alapterülete: ___________ m2,

tulajdoni hányad: ___________, szerzés ideje: _________ év,  

becsült forgalmi érték: ___________________ Ft 

3./ Egyéb, nem lakás céljára szolgáló épület-, épületrész-tulajdon (vagy állandó használat)1:

Megnevezése (zárkerti építmény, műhely, üzlet, garázs stb.): _________________________________________, 

címe: _________________________________________ u. _________ hsz., alapterülete: ___________ m2,

tulajdoni hányad: ___________, szerzés ideje: _________ év,  

becsült forgalmi érték: ___________________ Ft 

(1a megjelölt ingatlanokat feltüntetni csak akkor kell, ha az ingatlan önállóan nyilvántartott, vagy lakóházhoz, 
üdülőhöz nem tartozó, közterületen, vagy bérelt földterületen létesített építmény) 
 
4./ Termőföld tulajdon (vagy állandó használat):  

Megnevezése: ____________________________, címe: ______________________________________, 

alapterülete: ___________ m2, tulajdoni hányad: ________, szerzés ideje: ________ év, 

becsült forgalmi érték: ______________ Ft 

 
(II.) E G Y É B   V A G Y O N T Á R G Y A K 

 
1./ Gépjármű:

a) személygépkocsi típusa: ______________________, rendszáma: __________________, szerzés ideje: 

___________ év, becsült forgalmi értéke: ________________ Ft 

b) tehergépjármű, autóbusz: 

típusa: ________________________, rendszáma: ____________________, szerzési ideje: ______________ év, 

becsült forgalmi értéke: ___________________  Ft 

 
Kijelentem, hogy a fent adatok a valóságnak megfelelnek és hozzájárulok a nyilatkozatban szereplő adatoknak a 
szociális igazgatási eljárásban történő felhasználásához, kezeléséhez. 
 
Kelebia, ……..………………………. 
 

…………………………………. 
 

aláírás 


