K É R E L E M

Közlekedési kedvezmények megállapításához

I. Személyi adatok:

Kérelmező családi és utóneve(i): 


Születési családi és utóneve(i):


Születési helye, ideje:


Anyja születési családi és utóneve(i):


Lakóhelye:


Bejelentett tartózkodási helye:


Felelősségem tudatában kijelentem, hogy életvitelszerűen a lakóhelyemen vagy a tartózkodási helyemen élek. (A megfelelő rész aláhúzandó!)

Társadalombiztosítási azonosító jele: ( ( (   ( ( (   ( ( ( 

Családi állapota (nem kötelező megadni):


Állampolgársága (nem kötelező megadni):


Telefonszáma (nem kötelező megadni):


Kérem, hogy a mozgáskorlátozott személyek közlekedési támogatásainak rendszeréről 

szóló 164/1995. (XII. 27.) Korm. rendelet 2. §-a szerinti

a) szerzési támogatást (személygépkocsi, segédmotoros rokkantkocsi, kerekesszék).
b) személygépkocsi átalakítási támogatást 
c) közlekedési támogatást megállapítani szíveskedjék,

d) a szerzési támogatásra való jogosultságot megállapító határozatot meghosszabbítani szíveskedjék. 
(A megfelelő pont bekarikázandó!)
II.  Az I./ ponton kívül a kérelmezővel közös háztartásban élők (házastárs, élettárs, gyermekek, szülő, testvér) száma összesen: ……..fő

	
	N É V
	Születési.hely,idő
	TAJ szám
	Rokoni kapcsolat

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	4
	
	
	
	


III./ A kérelmező, valamint a vele közös háztartásban élő személyek (házastárs, élettárs, gyermekek, szülő, testvér)havi jövedelme forintban:

	A jövedelem típusa
	Kérelmező
	Házastársa

(élettársa)
	Közös háztartásban élő személyek

	1. Munkaviszonyból és más foglalkoztatási jogviszonyból származó 
	
	
	
	
	
	

	2. Társas és egyéni vállalkozásból származó
	
	
	
	
	
	

	3. Alkalmi munkavégzésből származó
	
	
	
	
	
	

	4. Táppénz, gyermekgondozási támogatások 
	
	
	
	
	
	

	5. Nyugellátás és egyéb nyugdíjszerű rendszeres szociális ellátások
	
	
	
	
	
	

	6. Önkormányzati és munkaügyi szervek által folyósított ellátások
	
	
	
	
	
	

	7. Egyéb jövedelem
	
	
	
	
	
	

	8. Összes jövedelem
	


Jelen kérelmemhez egyidejűleg csatolom:

a) a háziorvos által kiállított, a súlyos mozgáskorlátozottság tényét igazoló orvosi szakvéleményt,

b) saját, valamint a velem egy háztartásban élő családtagjaim előző évi (2007.) nettó jövedelemigazolását, nyugdíjas esetében a nyugdíjösszesítőt (zöld elszámolólap)

c) saját, illetve házastársam és gyermekem munkaviszonya, munkaviszony jellegű egyéb jogviszonya, tanulói, hallgatói jogviszonya fennállására vonatkozó igazolást,

d) arra vonatkozó nyilatkozatot, hogy részesülök-e fogyatékossági támogatásban,

e) kiskorú eltartott születési anyakönyvi kivonatát

f) arra vonatkozó nyilatkozatot, hogy egyedülálló vagyok*

g) ha a szerzési támogatást segédmotoros rokkantkocsi vagy kerekesszék vásárlására használják fel, akkor a megyei rehabilitációs főorvos javaslatát,*

h) a súlyos mozgáskorlátozott vagy a szállítást végző személy érvényes vezetői engedélyének másolatát,*

i) a szállítást végző személyszállítást vállaló nyilatkozatát,*

j) a súlyos mozgáskorlátozott gyermek gyógykezelésére vonatkozó igazolást,*

k) arra vonatkozó nyilatkozatot, hogy a jelen kérelem benyújtását megelőző 7 éven belül sem magam, sem házastársam vagy gyermekem nem részesült gépjármű vásárlási, szerzési, átalakítási támogatásban, illetve gépjármű behozatali vámmentességben,*

* Csak szerzési és átalakítási támogatás esetén

Büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy a fenti adatok a valóságnak megfelelnek. Tudomásul veszem, hogy a kérelemben közölt jövedelmi adatok valódiságát a szociális igazgatásról és a szociális ellátásokról szóló 1993. évi III. törvény 10. §-ának (3) 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.

Dátum: ……………………………..
          
        ………………………………………...

                                                                                                      Kérelmező

A szerzési támogatás, ill. annak meghosszabítására irányuló kérelem benyújtási határideje: tárgyév április 30.

Az átalakítási támogatás benyújtási határideje: bármikor benyújtható

A közlekedési támogatás benyújtási határideje: tárgyév április 30. Amennyiben a súlyos mozgáskorlátozottság ténye a tárgyévben következik be, akkor határidőn túl is beadható.
