TISZAÚJVÁROS VÁROS
ÖNKORMÁNYZATA
KÉPVISELŐ-TESTÜLETÉNEK
a 11/2022. (III.25.), 9/2018. (V.31.), 28/2016. (XII. 23.) önkormányzati rendelettel módosított 
18/2016. (IX.30.) önkormányzati rendelete
a fiatalok életkezdési támogatásáról
Tiszaújváros Város Önkormányzatának Képviselő-testülete az Alaptörvény 32. cikk (2) bekezdésében meghatározott eredeti jogalkotói hatáskörében, a szociális igazgatásról és szociális ellátásokról szóló 1993. évi III. törvény 1. § (2) bekezdésében meghatározott feladatkörében eljárva, Tiszaújváros Város Önkormányzata Képviselő-testületének Szervezeti és Működési Szabályzatáról szóló 8/2018. (III.29.) önkormányzati rendelet 1. melléklet 2. pontjának 2.7. alpontjában biztosított véleményezési jogkörében eljáró Oktatási, Művelődési, Egészségügyi, Szociális és Sport Bizottság véleményének kikérésével a következőket rendeli el:[footnoteRef:1] [1:  A bevezető a Tiszaújváros Város Önkormányzata Képviselő-testületének 11/2022. (III. 25.) önkormányzati rendelete 1. §-ával megállapított szöveg.] 

1. A támogatás célja
1. §
A fiatalok életkezdési támogatásának célja, hogy a fiatal felnőtt önálló élete indulásakor biztonságosabb anyagi háttérrel kezdhesse meg a továbbtanulást, a pályakezdést, az otthonteremtést és a családalapítást.
2. Értelmező rendelkezések
2. §
E rendelet alkalmazásában
1.	életkezdési támogatás: a gyermeket 18. életévének betöltése napján e rendelet alapján Magyarország törvényes fizetőeszközében megillető összeg,
2.	fiatal felnőtt: a fiatalok életkezdési támogatásáról szóló törvény szerinti fiatal felnőtt,
3.	gyermek: a fiatalok életkezdési támogatásáról szóló törvény szerinti gyermek,
4.	Start-számla: a fiatalok életkezdési támogatásáról szóló törvény szerinti Start-számla,
5.	utalási összeg: a kiutaló által a gyermek javára a Start-számlát vezető számlavezetőhöz e rendelet alapján utalt összeg.
3. A támogatás jogosultsági feltételei
3. §
Az életkezdési támogatás:
a)	első utalási összegére az a 2005. december 31. napja után született, tiszaújvárosi lakóhellyel rendelkező gyermek jogosult, akinek valamelyik törvényes képviselője a gyermek születését megelőző egy évben már folyamatos tiszaújvárosi lakóhellyel rendelkezett, és életvitelszerűen tiszaújvárosi lakcímükön élnek,
b)	a második és harmadik utalási összegére az a 2005. december 31. napja után született gyermek jogosult, aki életvitelszerűen tiszaújvárosi lakcímén él, és aki születésétől kezdve, vagy az első utalási összegre történő jogosultság megszerzése óta folyamatos tiszaújvárosi lakóhellyel rendelkezik,
és Start-számlával rendelkezik.
4. A támogatás mértéke
4. §
(1) A Start-számla követelés – utoljára a gyermek 18. életéve betöltéséig – kiegészíthető.
(2) Tiszaújváros Város Önkormányzata a kincstári és természetes személy általi befizetésektől függetlenül a Start-számla összegét az alábbiak szerint egészíti ki:
a)	a gyermek első életévének betöltéséig (első utalási összeg), továbbá
b)	a gyermek születési évét követő hetedik évben (második utalási összeg) és a gyermek születési évét követő tizennegyedik évben (harmadik utalási összeg).
(3) Az utalási összeg minden esetben 50.000 Ft.
5. A kérelem benyújtása
5. §
(1)[footnoteRef:2] Az életkezdési támogatás iránti kérelmet az 1. melléklet szerinti formanyomtatványon írásban – személyesen vagy postai úton –, vagy az elektronikus ügyintézés és a bizalmi szolgáltatások általános szabályairól szóló 2015. évi CCXXII. törvényben (a továbbiakban: E-ügyintézési tv.) meghatározott elektronikus úton a Polgármesteri Hivatalnál lehet benyújtani. A kérelem elbíráláshoz az alábbi iratok szükségesek: [2: 	Módosította a 9/2018. (V.31.) rendelet 2. §-a. Hatályos: 2018.06.01-től] 

a)	a gyermek születési anyakönyvi kivonatának másolata,
b)	a Start-számla megnyitását igazoló okmány,
c)	a gyermek lakcímét igazoló hatósági igazolvány,
d)	a törvényes képviselő személyazonosító igazolványa és a lakcímét igazoló hatósági igazolvány.
(2) A kérelem benyújtása folyamatos.
(3) Az életkezdési támogatásban részesülő gyermek törvényes képviselője a jogosultság feltételeit érintő lényeges tények, körülmények megváltozását 15 napon belül köteles a Polgármesteri Hivatalnak bejelenteni.
6. A kérelem elbírálása, a támogatás folyósításának rendje
6. §
(1) A támogatás megállapításáról, megszüntetéséről, illetve elutasításáról a polgármester dönt.
(2) Az életkezdési támogatás utalási összegének a Start-számlára történő átutalásáról – a döntést követő 8 munkanapon belül – a Polgármesteri Hivatal gondoskodik.
(3) A gyermek tiszaújvárosi lakóhelyének megszűnése esetén a számlára újabb befizetések nem történnek, a támogatást a 18. életévét betöltött fiatal felnőtt veheti fel.
7. §
Az életkezdési támogatás kifizetését a Start-számlán nyilvántartott követelés alapján
a)	a fiatal felnőtt 18. életévének betöltése napjától,
b)	a gyermek, illetve a fiatal felnőtt halála esetén az örökös az öröklési bizonyítvány, vagy a hagyatéki határozat jogerőre emelkedését követően veheti fel.
6/A. Születési támogatás[footnoteRef:3] [3: 	Kiegészítette: 28/2016. (XII.23.) rendelet 1. §-a. Hatályos: 2017.01.01-től. ] 

7/A. §
(1) Születési támogatásra az a 2017. január 1-jén, vagy azt követően született tiszaújvárosi lakóhellyel rendelkező gyermek jogosult, akinek legalább egyik törvényes képviselője a gyermek születését megelőző egy évben már folyamatos tiszaújvárosi lakóhellyel rendelkezett, és a gyermek és legalább az egyik törvényes képviselője életvitelszerűen tiszaújvárosi lakcímükön élnek.
(2) A születési támogatást egy gyermek után csak egy alkalommal, és csak az egyik törvényes képviselő jogosult igénybe venni. Amennyiben a szülők elváltak, vagy külön élnek, de a jogosultsági feltételek mindkét törvényes képviselő esetében fennállnak, úgy a támogatást az a törvényes képviselő jogosult igénybe venni, akinél a gyermek nevelkedik, vagy elhelyezésre került.
(3)[footnoteRef:4] A támogatás összege 30.000 Ft. [4: 	A 7/A. § (3) bekezdése a Tiszaújváros Város Önkormányzata Képviselő-testületének 11/2022. (III. 25.) önkormányzati rendelete 3. §-a szerint módosított szöveg.] 

(4) A támogatás természetbeni ellátás, utalvány formájában nyújtható. Az utalvány jogosultak részére történő átadásáról a Polgármesteri Hivatal gondoskodik.
(5)[footnoteRef:5] A születési támogatás iránti kérelmet a 2. melléklet szerinti formanyomtatványon írásban – személyesen vagy postai úton –, vagy az E-ügyintézési tv.-ben meghatározott elektronikus úton a Polgármesteri Hivatalnál lehet benyújtani. A kérelem elbírálásához az alábbi iratok szükségesek: [5: 	Módosította a 9/2018. (V.31.) rendelet 2. §-a. Hatályos: 2018.06.01-től] 

a)	a gyermek születési anyakönyvi kivonatának másolata,
b)	a gyermek lakcímét igazoló hatósági igazolvány,
c)	a törvényes képviselő személyazonosító igazolványa és a lakcímét igazoló hatósági igazolvány,
d)	amennyiben a szülők elváltak, vagy külön élnek, a gyermek elhelyezéséről jogerős bírósági végzés, vagy a szülői felügyeleti jog gyakorlásáról gyámhivatali jegyzőkönyv.
(6) A születési támogatás iránti kérelem benyújtására a gyermek születését követő 6 hónapon belül van lehetőség.
(7) A támogatás megállapításáról, illetve elutasításáról a polgármester dönt.

7. Záró rendelkezések
8. §
(1) Ez a rendelet 2016. október 1-jén lép hatályba.
(2) Rendelkezéseit a folyamatban lévő ügyekben is alkalmazni kell.
(3) Hatályát veszti Tiszaújváros Önkormányzata Képviselő-testületének a fiatalok életkezdési támogatásáról szóló 12/2006. (II.27.) rendelete.


Dr. Juhos Szabolcs s. k.    					   Dr. Fülöp György s. k.
        jegyző	                       					polgármester



1. melléklet a 18/2016. (IX.30.) önkormányzati rendelethez[footnoteRef:6] [6: 	Az 1. melléklet a Tiszaújváros Város Önkormányzata Képviselő-testületének 11/2022. (III. 25.) önkormányzati rendelete 2. § (1) bekezdésével megállapított szöveg.] 


K É R E L E M
fiatalok életkezdési támogatásához
1. Személyi adatok
1.1. A kérelmező személyére vonatkozó adatok
1.1.1. Neve: ………………………………………………………………………………..…………..
1.1.2. Születési neve: …………………………………………………………………………….…...
1.1.3. Anyja neve: …………………………………………………………………………..…………
1.1.4. Születési helye, ideje (év, hó, nap): ……………………………………………..…………..
1.1.5. Lakóhelye:  …………..……………………………………………….. település 
…………………………………….…….. utca/út/tér  ….… házszám ….……. emelet ……... ajtó
1.1.6. Bejelentkezés ideje: ………………………………………………………………….………..
1.1.7. Tartózkodási helye:  …………..……………………………………… település
 ………………………………………….. utca/út/tér  ….… házszám ….……. emelet ……... ajtó
1.1.8. Bejelentkezés ideje: …………………………….……………………………………………..
1.1.9. Felelősségem tudatában kijelentem, hogy életvitelszerűen a lakóhelyemen/tartózkodási helyemen élek (Kérem, aláhúzással jelölje!). 
1.1.10. Társadalombiztosítási Azonosító Jele:   
1.1.11. Családi állapota: egyedülálló/házastársával, élettársával együtt él. (Kérem, aláhúzással jelölje!)
1.1.12. Állampolgársága: ……………………………………………………………………..……
1.1.13. Idegenrendészeti státusza (nem magyar állampolgárság esetén):
1.1.13.1. szabad mozgás és tartózkodás jogával rendelkező, vagy 
1.1.13.2.  EU kék kártyával rendelkező, vagy
1.1.13.3.  bevándorolt/letelepedett, vagy 
1.1.13.4. menekült/oltalmazott/hontalan.
1.1.14. Telefonszáma (nem kötelező megadni): …………………………………………………
1.1.15. E-mail címe: ……………………………………………………………………..…………

2. Az életkezdési támogatásra jogosult gyermek személyi adatai

2.1. Neve: …………………………………………………………………………………………….
2.2. Anyja neve: …………………………………………………………………………..…………
2.3. Születési helye, ideje (év, hó, nap): ………………………………………………………….
2.4. Lakóhelye:  …………..……………………………….……………….. település
 ……………………………………….. utca/út/tér  ….… házszám ….……. emelet ……... ajtó
2.5. Bejelentkezés ideje: …………………………..……………………………………………….

2.6 Tartózkodási helye:  …………..………………………….……….………település
 ………………………………………….. utca/út/tér  ….… házszám ….……. emelet ……... ajtó
2.7. Bejelentkezés ideje: ………………………………………………………………
2.8. Felelősségem tudatában kijelentem, hogy a gyermek életvitelszerűen a lakóhelyén/tartózkodási helyén él (Kérem, aláhúzással jelölje!)
2.9. Társadalombiztosítási Azonosító Jele:   
2.10. Állampolgársága: ……………………………………………………………………………...
2.11. Idegenrendészeti státusza (nem magyar állampolgárság esetén):
2.11.1. szabad mozgás és tartózkodás jogával rendelkező, vagy 
2.11.2.  EU kék kártyával rendelkező, vagy
2.11.3.  bevándorolt/letelepedett, vagy 
2.11.4. menekült/oltalmazott/hontalan.

3. Kérelmezővel a fenti címen közös háztartásban élő családtagok

	
	A
	B
	C
	D
	E

	
	Név
(születési név)
	Születési helye, ideje

	Anyja neve
	Társadalom-biztosítási Azonosító Jele
	Családi kapcsolat megnevezése

	3.1.
	
	
	
	
	

	3.2.
	
	
	
	
	

	3.3.
	
	
	
	
	

	3.4.
	
	
	
	
	



4. Nyilatkozatok
4.1. Felelősségem tudatában kijelentem, hogy a közölt adatok a valóságnak megfelelnek. 
4.2. Hozzájárulok a kérelemben szereplő adatoknak a szociális igazgatási eljárás során történő felhasználásához.
4.3. Hozzájárulok, hogy a Tiszaújvárosi Polgármesteri Hivatal a megadott adatokat az információs önrendelkezési jogról és az információszabadságról szóló 2011. évi CXII. törvény, az Európai Parlament és a Tanács (EU) 2016/679 rendelete (GDPR) és a Tiszaújvárosi Polgármesteri Hivatal mindenkor hatályos adatvédelmi szabályzata szerint kezelje.  

Tiszaújváros, 20……………………..
								…………………………………
         	                                 			                              kérelmező 

5. A kérelem elbírálásához szükséges dokumentumok:
5.1. a gyermek születési anyakönyvi kivonatának másolata, 
5.2. a Start-számla megnyitását igazoló okmány,
5.3. a gyermek lakcímét igazoló hatósági igazolvány,


5.4. a törvényes képviselő személyazonosító igazolványa és a lakcímét igazoló hatósági igazolvány.





























1. melléklet a 18/2016. (IX.30.) önkormányzati rendelethez

K É R E L E M
fiatalok életkezdési támogatásához
1. Személyi adatok
1.1. A kérelmező személyére vonatkozó adatok
1.1.1. Neve: ……………………………………………………………………………..
1.1.2. Születési neve: …………………………………………………………………...
1.1.3. Anyja neve: ………………………………………………………………………
1.1.4. Születési helye, ideje (év, hó, nap): ……………………………………………..
1.1.5. Lakóhelye:  …………..……………………………...…….. település 
………………………….….….. utca/út/tér  ……… házszám ….…. emelet …... ajtó
1.1.6. Bejelentkezés ideje: ……………………………………………………………..
1.1.7. Tartózkodási helye:  …………..……………………………település 
…………………………….. utca/út/tér  ….… házszám ….……. emelet ……... ajtó
1.1.8. Bejelentkezés ideje: ……………………………………………………………..
1.1.9. Felelősségem tudatában kijelentem, hogy életvitelszerűen a lakóhelyemen/tartózkodási helyemen élek (Kérem, aláhúzással jelölje!). 
1.1.10. Társadalombiztosítási Azonosító Jele:   
1.1.11. Családi állapota: egyedülálló/házastársával, élettársával együtt él. (Kérem, aláhúzással jelölje!)
1.1.12. Állampolgársága: ………………………………………………………………
1.1.13. Idegenrendészeti státusza (nem magyar állampolgárság esetén):
1.1.13.1. szabad mozgás és tartózkodás jogával rendelkező, vagy 
1.1.13.2.  EU kék kártyával rendelkező, vagy
1.1.13.3.  huzamos tartózkodási jogosultsággal rendelkező, vagy 
1.1.13.4. menekült/oltalmazott/hontalan.
1.1.14. Telefonszáma (nem kötelező megadni): ………………………………………
1.1.15. E-mail címe: ……………………………………………………………………

2. Az életkezdési támogatásra jogosult gyermek személyi adatai

2.1. Neve: ……………………………………………………………………………….
2.2. Anyja neve: ………………………………………………………………………
2.3. Születési helye, ideje (év, hó, nap): ……………………………………………….
2.4. Lakóhelye:  …………..………………………………..…….. település
 ………………………….….. utca/út/tér  ….… házszám ….……. emelet ……... ajtó
2.5. Bejelentkezés ideje: ……………………………………………………………….
2.6 Tartózkodási helye:  …………..…………………………...… település 
…………………………….. utca/út/tér  ….… házszám ….……. emelet ……... ajtó
2.7. Bejelentkezés ideje: ………………………………………………………………
2.8. Felelősségem tudatában kijelentem, hogy a gyermek életvitelszerűen a lakóhelyén/tartózkodási helyén él (Kérem, aláhúzással jelölje!)
2.9. Társadalombiztosítási Azonosító Jele:   
2.10. Állampolgársága: ………………………………………………………………...
2.11. Idegenrendészeti státusza (nem magyar állampolgárság esetén):
2.11.1. szabad mozgás és tartózkodás jogával rendelkező, vagy 
2.11.2.  EU kék kártyával rendelkező, vagy
2.11.3.  huzamos tartózkodási jogosultsággal rendelkező, vagy 
2.11.4. menekült/oltalmazott/hontalan.

3. Kérelmezővel a fenti címen közös háztartásban élő családtagok

	
	A
	B
	C
	D
	E

	
	Név
(születési név)
	Születési helye, ideje

	Anyja neve
	Társadalom-biztosítási Azonosító Jele
	Családi kapcsolat megnevezése

	3.1.
	
	
	
	
	

	3.2.
	
	
	
	
	

	3.3.
	
	
	
	
	

	3.4.
	
	
	
	
	



4. Nyilatkozatok
4.1. Felelősségem tudatában kijelentem, hogy a közölt adatok a valóságnak megfelelnek. 
4.2. Hozzájárulok a kérelemben szereplő adatoknak a szociális igazgatási eljárás során történő felhasználásához.
4.3. Hozzájárulok, hogy a Tiszaújvárosi Polgármesteri Hivatal a megadott adatokat az információs önrendelkezési jogról és az információszabadságról szóló 2011. évi CXII. törvény, az Európai Parlament és a Tanács (EU) 2016/679 rendelete (GDPR) és a Tiszaújvárosi Polgármesteri Hivatal mindenkor hatályos adatvédelmi szabályzata szerint kezelje.  

Tiszaújváros, 20……………………..
								…………………………………
         	                                 			                              kérelmező 

5. A kérelem elbírálásához szükséges dokumentumok:
5.1. a gyermek születési anyakönyvi kivonatának másolata, 
5.2. a Start-számla megnyitását igazoló okmány,
5.3. a gyermek lakcímét igazoló hatósági igazolvány,
5.4. a törvényes képviselő személyazonosító igazolványa és a lakcímét igazoló hatósági igazolvány.

2. melléklet a 18/2016. (IX.30.) önkormányzati rendelethez[footnoteRef:7] [7: 	Beiktatta: 28/2016. (XII.23.) rendelet 2. §-a. A 2. melléklet a Tiszaújváros Város Önkormányzata Képviselő-testületének 11/2022. (III. 25.) önkormányzati rendelete 2. § (2) bekezdésével megállapított szöveg.] 

K É R E L E M
születési támogatáshoz
1. Személyi adatok
1.1. A kérelmező személyére vonatkozó adatok
1.1.1. Neve: …………………………………………………………………………………….………..
1.1.2. Születési neve: ………………………………………………………………….………………...
1.1.3. Anyja neve: ……………………………………………………………………….………………
1.1.4. Születési helye, ideje (év, hó, nap): ……………………………………….…………………..
1.1.5. Lakóhelye:  …………..………………………………………………….. település
 ……………………….………………..….. utca/út/tér  ….… házszám ….……. emelet ……... ajtó
1.1.6. Bejelentkezés ideje: ………………………………………………………….……………….…
1.1.7. Tartózkodási helye:  …………..…………………………………………település
 ……………………………………….….. utca/út/tér  ….… házszám ….……. emelet ……... ajtó
1.1.8. Bejelentkezés ideje: ……………………………………..……………………………………..
1.1.9. Felelősségem tudatában kijelentem, hogy életvitelszerűen a lakóhelyemen/tartózkodási helyemen élek (Kérem, aláhúzással jelölje!). 
1.1.10. Társadalombiztosítási Azonosító Jele:   
1.1.11. Családi állapota: egyedülálló/házastársával, élettársával együtt él. (Kérem, aláhúzással jelölje!)
1.1.12. Állampolgársága: ……………………………………………………………………………
1.1.13. Idegenrendészeti státusza (nem magyar állampolgárság esetén):
1.1.13.1. szabad mozgás és tartózkodás jogával rendelkező, vagy 
1.1.13.2.  EU kék kártyával rendelkező, vagy
1.1.13.3.  bevándorolt/letelepedett, vagy 
1.1.13.4. menekült/oltalmazott/hontalan.
1.1.14. Telefonszáma (nem kötelező megadni): ………………………………….…………………
1.1.15. E-mail címe:…………………………………………………………………………………….
2. A születési támogatásra jogosult gyermek személyi adatai

2.1. Neve: ………………………………………………………………………………….…………….
2.2. Anyja neve: …………………………………………………………………………………………
2.3. Születési helye, ideje (év, hó, nap): …………………………………………….……………….
2.4. Lakóhelye:  ………….……………………………………………..…….. település 
……………………………………..…….. utca/út/tér  ….… házszám ….……. emelet ……... ajtó
2.5. Bejelentkezés ideje: ……………………………………………………………………………….
2.6 Tartózkodási helye:  ……………………………………………..…………település
 ……………………………………….….. utca/út/tér  ….… házszám ….……. emelet ……... ajtó
2.7. Bejelentkezés ideje: ………………………………………………………………………………
2.8. Felelősségem tudatában kijelentem, hogy a gyermek életvitelszerűen a lakóhelyén/tartózkodási helyén él (Kérem, aláhúzással jelölje!)
2.9. Társadalombiztosítási Azonosító Jele:   
2.10. Állampolgársága: ………………………………………………………………………………
2.11. Idegenrendészeti státusza (nem magyar állampolgárság esetén):
2.11.1. szabad mozgás és tartózkodás jogával rendelkező, vagy 
2.11.2.  EU kék kártyával rendelkező, vagy
2.11.3.  bevándorolt/letelepedett, vagy 
2.11.4. menekült/oltalmazott/hontalan.

3. Kérelmezővel a fenti címen közös háztartásban élő családtagok

	
	A
	B
	C
	D
	E

	
	Név
(születési név)
	Születési helye, ideje

	Anyja neve
	Társadalom-biztosítási Azonosító Jele
	Családi kapcsolat megnevezése

	3.1.
	
	
	
	
	

	3.2.
	
	
	
	
	

	3.3.
	
	
	
	
	

	3.4.
	
	
	
	
	



4. Nyilatkozatok
4.1. Felelősségem tudatában kijelentem, hogy a közölt adatok a valóságnak megfelelnek. 
4.2. Hozzájárulok a kérelemben szereplő adatoknak a szociális igazgatási eljárás során történő felhasználásához. 
4.3. Hozzájárulok, hogy a Tiszaújvárosi Polgármesteri Hivatal a megadott adatokat az információs önrendelkezési jogról és az információszabadságról szóló 2011. évi CXII. törvény, az Európai Parlament és a Tanács (EU) 2016/679 rendelete (GDPR) és a Tiszaújvárosi Polgármesteri Hivatal mindenkor hatályos adatvédelmi szabályzata szerint kezelje.  

Tiszaújváros, 20……………………..
								…………………………………
         	                                 			                              kérelmező 

5. A kérelem elbírálásához szükséges dokumentumok:
5.1. a gyermek születési anyakönyvi kivonatának másolata, 
5.2. a gyermek lakcímét igazoló hatósági igazolvány,
5.3. a törvényes képviselő személyazonosító igazolványa és a lakcímét igazoló hatósági igazolvány,
5.4. amennyiben a szülők elváltak, vagy külön élnek, a gyermek elhelyezéséről jogerős bírói végzés, vagy a szülői felügyeleti jog gyakorlásáról gyámhivatali jegyzőkönyv.


2. melléklet a 18/2016. (IX.30.) önkormányzati rendelethez

K É R E L E M
születési támogatáshoz
1. Személyi adatok
1.1. A kérelmező személyére vonatkozó adatok
1.1.1. Neve: ……………………………………………………………………………..
1.1.2. Születési neve: …………………………………………………………………...
1.1.3. Anyja neve: ………………………………………………………………………
1.1.4. Születési helye, ideje (év, hó, nap): ……………………………………………..
1.1.5. Lakóhelye:  …………..…………………………………….. település
.……………………….…….. utca/út/tér  ….… házszám ….……. emelet ……... ajtó
1.1.6. Bejelentkezés ideje: ……………………………………………………………
1.1.7. Tartózkodási helye:  …………..…………………………… település 
………………………….….. utca/út/tér  ….… házszám ….……. emelet ……... ajtó
1.1.8. Bejelentkezés ideje: ……………………………………………………………..
1.1.9. Felelősségem tudatában kijelentem, hogy életvitelszerűen a lakóhelyemen/tartózkodási helyemen élek (Kérem, aláhúzással jelölje!). 
1.1.10. Társadalombiztosítási Azonosító Jele:   
1.1.11. Családi állapota: egyedülálló/házastársával, élettársával együtt él. (Kérem, aláhúzással jelölje!)
1.1.12. Állampolgársága: ………………………………………………………………
1.1.13. Idegenrendészeti státusza (nem magyar állampolgárság esetén):
1.1.13.1. szabad mozgás és tartózkodás jogával rendelkező, vagy 
1.1.13.2.  EU kék kártyával rendelkező, vagy
1.1.13.3.  huzamos tartózkodási jogosultsággal rendelkező, vagy 
1.1.13.4. menekült/oltalmazott/hontalan.
1.1.14. Telefonszáma (nem kötelező megadni): ………………………………………
1.1.15. E-mail címe:…………………………………………………………………….
2. A születési támogatásra jogosult gyermek személyi adatai

2.1. Neve: ……………………………………………………………………………….
2.2. Anyja neve: ……………………………………………………………………...…
2.3. Születési helye, ideje (év, hó, nap): ……………………………………………….
2.4. Lakóhelye:  ………….……………………………………….. település
 …………………………….. utca/út/tér  ….… házszám ….……. emelet ……... ajtó
2.5. Bejelentkezés ideje: ……………………………………………………………….
2.6 Tartózkodási helye:  …………..………………………..…… település 
…………………………….. utca/út/tér  ….… házszám ….……. emelet ……... ajtó
2.7. Bejelentkezés ideje: ………………………………………………………………
2.8. Felelősségem tudatában kijelentem, hogy a gyermek életvitelszerűen a lakóhelyén/tartózkodási helyén él (Kérem, aláhúzással jelölje!)
2.9. Társadalombiztosítási Azonosító Jele:   
2.10. Állampolgársága: ………………………………………………………………
2.11. Idegenrendészeti státusza (nem magyar állampolgárság esetén):
2.11.1. szabad mozgás és tartózkodás jogával rendelkező, vagy 
2.11.2.  EU kék kártyával rendelkező, vagy
2.11.3.  huzamos tartózkodási jogosultsággal rendelkező, vagy 
2.11.4. menekült/oltalmazott/hontalan.

3. Kérelmezővel a fenti címen közös háztartásban élő családtagok

	
	A
	B
	C
	D
	E

	
	Név
(születési név)
	Születési helye, ideje

	Anyja neve
	Társadalom-biztosítási Azonosító Jele
	Családi kapcsolat megnevezése

	3.1.
	
	
	
	
	

	3.2.
	
	
	
	
	

	3.3.
	
	
	
	
	

	3.4.
	
	
	
	
	



4. Nyilatkozatok
4.1. Felelősségem tudatában kijelentem, hogy a közölt adatok a valóságnak megfelelnek. 
4.2. Hozzájárulok a kérelemben szereplő adatoknak a szociális igazgatási eljárás során történő felhasználásához. 
4.3. Hozzájárulok, hogy a Tiszaújvárosi Polgármesteri Hivatal a megadott adatokat az információs önrendelkezési jogról és az információszabadságról szóló 2011. évi CXII. törvény, az Európai Parlament és a Tanács (EU) 2016/679 rendelete (GDPR) és a Tiszaújvárosi Polgármesteri Hivatal mindenkor hatályos adatvédelmi szabályzata szerint kezelje.  

Tiszaújváros, 20……………………..
								…………………………………
         	                                 			                              kérelmező 

5. A kérelem elbírálásához szükséges dokumentumok:
5.1. a gyermek születési anyakönyvi kivonatának másolata, 
5.2. a gyermek lakcímét igazoló hatósági igazolvány,
5.3. a törvényes képviselő személyazonosító igazolványa és a lakcímét igazoló hatósági igazolvány,
5.4. amennyiben a szülők elváltak, vagy külön élnek, a gyermek elhelyezéséről jogerős bírói végzés, vagy a szülői felügyeleti jog gyakorlásáról gyámhivatali jegyzőkönyv.
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