
 
 

Kérelem 
 
Csapod Község Önkormányzata Képviselő-testületének a gyermekvédelem helyi 

szabályozásáról szóló 5/2024. (IX.10.) önkormányzati rendelete 3. §-a szerinti 
 

BEISKOLÁZÁSI TÁMOGATÁS megállapításához 
 

Kiskorú tanuló esetén a törvényes képviselő kérelmező adatai: 

 
Neve: ………………………………………………………………………………………..... 
 
Születési neve: ……………………………………………………………………………….. 
 
Születési hely, idő: …………………………………………………………………………… 
 
Állandó bejelentett lakcíme:…………………………………………………………………. 
 
Anyja neve: …………………………………………………………………………………… 
 

Kiskorú tanuló neve, aki után kérelmező a juttatás megállapítását kéri illetve 

nagykorú tanuló kérelmező neve: 

 
………………………………………………………………………………………………….. 
 
Tanuló születési helye, ideje:……………………………………………………………… 
 
Tanuló állandó bejelentett lakcíme:………………………………………………………. 
 
Anyja neve: …………………………………………………………………………………… 
 

Nyilatkozat 
 
Büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy  
- a fenti adatok a valóságnak megfelelnek,  
- kiskorú tanuló esetén a tanulónak, aki után a támogatás megállapítását kérem, 
törvényes képviselője vagyok és  
- a tanuló családjában az egy főre eső jövedelem nem haladja meg a szociális 
vetítési alap nyolcszorosát. ( 228.000,-Ft ) 
 
A 16. életévüket betöltött tanulók esetében a tanulói jogviszony érvényes 
diákigazolvány másolata vagy iskola által kiállított igazolás becsatolásra került. 
 
Csapod,………………………………………………………….. 
 
         ……………………….. 
            Kérelmező aláírása 


