                                                8. melléklet a 4/2015. (II. 15.) önkormányzati rendelethez
KÉRELEM

a helyi autóbusz közlekedés utazási költségének támogatásához

1. A helyi autóbusz-közlekedés utazási költsége támogatásának megállapítását kérő szülő, törvényes képviselő vagy a 18. életévét betöltött, nappali rendszerű iskolai oktatásban tanulói jogviszonyban álló személy személyi adatai:

- neve: 


- születési neve:


- születési helye, ideje:


- anyja neve:


- lakóhelye:


- tartózkodási helye:


2. A bérletjegyre jogosult, nappali rendszerű iskolai oktatásban tanulói jogviszonyban álló személy személyi adatai:
- neve:


- születési helye, ideje:


- anyja neve:


- lakóhelye:


- tartózkodási helye:


- oktatási azonosítója:


3. A bérletjegyre jogosult, nappali rendszerű iskolai oktatásban tanulói jogviszonyban álló személy iskolájának, és osztályának megnevezése:

4. Az autóbuszra történő felszállás helyének (a megállónak) a megnevezése:   

    Henész,  Bodvica,  Kivadár  (A megfelelőt aláhúzással jelölje)

5. A kérelmező családjának személyi adatai:

	
	          Név
	Születési helye, ideje
	 Anyja neve
	Bejelentett lakóhelye
	TAJ száma

	Kérelmező házastársa
	
	
	
	
	

	Kérelmező élettársa
	
	
	
	
	

	   Gyermeke


	
	
	
	
	

	   Gyermeke


	
	
	
	
	

	   Gyermeke


	
	
	
	
	

	   Gyermeke


	
	
	
	
	


6. A család/ háztartás jövedelmi adatai:

Kérelmező, valamint házastársának (élettársának) és gyermekeinek havi jövedelme forintban:

	A jövedelem típusa
	Kérelmező havi nettó jövedelme 
	Házastársa/élettársa    havi nettó jövedelme 
	Gyermekei jövedelme, az utánuk folyósított ellátás havi nettó  összege 

	1. Munkaviszonyból és más foglalkoztatási jogviszonyból származó (ebből: közfoglalkoztatásból származó)
	
	
	
	
	

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

	3. Táppénz, gyermekgondozási támogatások (gyes, gyed, gyet, családi pótlék, tartásdíj, árvaellátás stb.) 
	
	
	
	
	

	4. Nyugellátás és egyéb nyugdíjszerű rendszeres szociális ellátások
	
	
	
	
	

	5.Járási hivatal és munkaügyi szervek által folyósított ellátások
	
	
	
	
	

	6. Egyéb jövedelem
	
	
	
	
	

	7. Összes jövedelem
	
	
	
	
	


A család egy főre jutó havi nettó jövedelme (ügyintéző tölti ki): ................................. Ft/hó.

7. Nyilatkozatok

Anyagi és büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy az általam közölt adatok a valóságnak megfelelnek. 

A személyes adatok védelméről és a közérdekű adatok nyilvánosságáról szóló 1992. évi LXIII. tv. 3. §. (3) bekezdés alapján hozzájárulok, hogy az önkormányzat az általam közölt személyes adataimat kezelje, a szükséges iratokat megkérje. 

Alulírott kérelmező felelősségem tudatában kijelentem, hogy életvitelszerűen a lakóhelyemen vagy a tartózkodási helyemen élek és a kérelemben közölt adatok a valóságnak megfelelnek. (a megfelelő rész aláhúzandó!)

Nagyatád,   _________________________

                                                                               ____________________________________

                                                                                    kérelmező aláírása

