
                                                                                                                                          

 

  Nyilvántartási szám:……………….. 

 

 

 

Kérelem 

 
a személyes gondoskodást nyújtó szociális ellátás igénybevételéhez 

 

 

(A formanyomtatvány az igényelt szociális ellátás típusának megfelelő adatok 

figyelembevételével töltendő ki.) 

 

 

1. Az ellátást igénybe vevő adatai: 

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

 

 

Születési neve:    …………………………………… 

 

 

Anyja neve:     …………………………………… 

 

 

Születési helye, időpontja:   …………………………………… 

 

 

Lakóhelye:     …………………………………… 

 

 

Tartózkodási helye:    …………………………………… 

 

Telefonszáma:    …………………………………… 

 

Állampolgársága:    …………………………………… 

Bevándorolt, letelepedett vagy menekült jogállása: ………………………… 

 

 

Taj szám.     …………………………………… 

 

 

Szem. ig. sz.     …………………………………… 
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2; Tartásra köteles személy 

 

a) neve:……………………………………………………………………………. 

b) lakóhelye:………………………………………………………………………. 

c) telefonszáma:…………………………………………………………………… 

 

 

 

 

3; Legközelebbi hozzátartozójának (törvényes képviselőjének) 

 

d) neve:……………………………………………………………………………. 

e) Leánykori neve:………………………………………………………………..- 

f) Anyja neve:……………………………………………………………………. 

g) Szül hely, idő:…………………………………………………………………. 

h) lakóhelye:………………………………………………………………………. 

i) telefonszáma:…………………………………………………………………… 

 

 

 

 

4; Átmeneti elhelyezés biztosítása esetén: 

milyen időponttól kéri a szolgáltatás biztosítását:………………………………. 

 

milyen időtartamra kéri az elhelyezést:…………………………………………. 

 

milyen okból kéri az elhelyezést:……………………………………………….. 

 

 

 

Dátum:………………………… 

 

 

 

 

 

 

 Az ellátást igénybevevő 

 (törvényes képviselő) aláírása 

 


