HONESTAS

NYIRABRANYI IDOSEK OTTHONA
4264 Nyirabrany Hatar6r u. 89. tel.: +36/52-596-040; e-mail: idosekotthona@nyirabrany.hu

Kérelem személyes gondoskodast nyujto szocidlis elldtds igénybevételéhez

Az ellatast igénybe vevo adatai:
Név:
Sziiletési név:

Anyja neve:

Sziiletési hely, 1d0: oo
Szem. ig. sz.:

TAJ szdma:

Lakohely:

Tartézkodasi hely:
Allampolgarsag:
Bevandorolt, letelepedett
vagy menekiilt jogallasa:

Legkozelebbi hozzatartozdjanak (tdrvényes képviseldjének)
Neve:
Lakoéhelye:
Telefonszama:

Az ellatast igénybe vevo nagykoru gyermekei: (tartasra koteles személyek)

1 2.

NEV ittt NV
SzUletési NEV:....iiiiiiiiicieeee, SZUIEtEST NEV:... vt
Lakohelye:.........ocoovviiiiiiiiiiii, Lakohelye:.......cooviiviiiiii e
Telefonszama:................cocoveiiinnnnn. Telefonszdma:..............coiviiiiiiiiiiiia,
3. 4.

NEV ittt NV
SZULeteSi NEV:...oiiii i, SZUIEtESI NEV:.. vt
Lakohelye:.........ocooviiiiiiiiiiiiii, Lakohelye:........coovuiiiiiiiiiiiiiiie,
Telefonszama:............covviiiiiiinninnn, Telefonszama:..........ccoovvvviiiiiiiiieiiina,

2. Azigényelt elldatads tipusa, a személyes gondoskoddst nyujto szocidlis elldatds igénybevételére vonatkozo
adatok:
Atmeneti ellatas:
ldések gondozéhdza O

Apolast-gondozast nyujto intézmény
Idédsek otthona O
Milyen iddtartamra kéri a szolgaltatas biztositasat:
hatarozatlan OJ
Soron kiviili elhelyezést kér-e: O

az ellatast igénybe vevo
(tdrvényes képviseld) alairasa

Kérelem személyes gondoskodast nyujto szocidlis ellatas igénybevételéhez
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1. Egészségi dallapotra vonatkozo igazoldas
(a haziorvos, kezeloorvos tolti ki)

NEV (SZUICIESI NEV): ittt et e ettt et et et
Sziiletési hely, 1d0: oo
LaKOhely:
AT

Atmeneti elhelyezést, dpolist-gondozdst nyijté intézmények esetén:

1. Esettorténet (elézmények az egészségi allapotra vonatkozoan):............coeiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeen
2. Teljes diagnozis (részletes felsorolassal, BNO koddal):.........cocoiiiiiiiiiiiii i
3. Prognozis (varhatd AllapotVAItOZAS):. ... ...ouiuiuitit ittt

5. specidlis diétara SZOTUL-€ (HPUSA) . ... . e ettt e e e
6. szenvedélybetegségben szenved-e (tipusa):.......

7.  pszichiatriai megbetegedésben szenved-€ (HPUSA):. ... .ouieit ittt
8. fogyatékossagban szenved-e (tipusa, MErtEKe):.. ... ...ouiuuieie e
9. deMENCIADAN SZENMVEA-C:. ...ttt ettt ettt e et e ettt ettt ettt st e

10. gyogyszerszedés gyakorisaga, varhaté idStartama (pl. végleges, idbleges stb.), valamint az igénybevétel

idépontjaban szedett GYOZYSZErek KOTE:. ... .o.iuitit ittt

orvos alairasa, PH

Kérelem személyes gondoskodast nyujto szocidlis ellatas igénybevételéhez
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(Sziikség esetén kiilon melléklet csatolhato az igazolashoz)

11. Jovedelemnyilatkozat

Az ellatast kérelmezé személyre vonatkozo személyes adatok:
NV
Sziiletési név:

Anyja neve:
Sziiletési hely, id6:
Lakohely:

Tartozkodasi hely:

(itt azt a lakcimet kell megjelolni, ahol a kérelmezd életvitelszeriien tartozkodik)
Telefonszam

(nem kotelezé megadni):

Az 1993. évi III. torvény 117/B. §-a szerint a mindenkori intézményi téritési dijjal azonos személyi téritési dij
megfizetését az ellatast igénylo vagy a téritési dijat megfizeté mas személy vallalja-e (a rovat kitdltése nem mindsiil

tényleges vallalasnak):

O igen - ebben az esetben a jovedelemnyilatkozat tovabbi részét és a ,,III. Vagyonnyilatkozat” nyomtatvanyt nem

kell kit6lteni,
O nem

Az ellatast kérelmezo személyre vonatkozé jovedelmi adatok:

A jovedelem tipusa

Netto dsszege

Munkaviszonybodl és mas foglalkoztatasi jogviszonybol szarmazo

Tarsas és egyéni vallalkozasbol, 6stermeldi, szellemi és mas 6nallo tevékenységbdl szarmazo

Tappénz, gyermekgondozasi timogatasok

Nyugellatas és egyéb nyugdijszerii rendszeres szocialis ellatasok

Onkorméanyzat és allami foglalkoztatési szervek altal folydsitott ellatdsok

Egyéb jovedelem

Osszes (nett6) jovedelem

Biintet6jogi felelésségem tudatiban Kkijelentem, hogy a kozolt adatok a valéosignak megfelelnek. A téritési dij
megaillapitasahoz sziikséges jovedelmet igazolé bizonylatokat egyidejiileg csatoltam. Hozzijarulok a kérelemben

szerepld adatoknak az eljaras soran torténé felhasznalasahoz

az ellatast igénybe vevé
(torvényes képvisel6) alairasa

Kérelem személyes gondoskodast nyujto szocidlis ellatas igénybevételéhez
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II1. Vagyonnyilatkozat
(tartés bentlakasos intézményi ellatas kérelmezése esetén
kell kitolteni)

1. A nyilatkozéra vonatkozo6 személyes adatok:

N V.
SZUIEtEST MEV: e
ANYJA NEVE. e
SzUIEtesi hely, 1d0: o e
521 6] 1157 PPN
TartOZKOdAST Nely: e

(itt azt a lakcimet kell megjelolni, ahol a kérelmezd életvitelszeriien tartozkodik)
TelefOnSZAM: e
(nem koételez6 megadni):

A nyilatkozo vagyona?
1. Pénzvagyon

a betétszerzodés alapjan rendelkezEsre AllO GSSZEEEL 18 .. ... uutnt ittt ittt et Ft
A szamlavezetl PENZINTEZEL MEVE, CIMICI. .. . u ettt ettt ettt et e et ettt ettt et e et e e et et e et et e et et e e e eaeneeaas
1.3. Takarékbetét-szerzodés alapjan rendelkezEsre All0 OSSZEE:. ... .vuuuinie ittt Ft
A betétszamlat vezetd pénzintézZet NEVE, CIME:. ... . ...ttt et

2.1. Lakastulajdon és lakotelek-tulajdon CIme:...........oii i
helyrajzi szama:........................ , a lakas alaptertilete: ........... m?, a telek alapteriilete: ............ m?, tulajdoni héanyad:
.......... , a szerzés ideje: ............ €V

Becsiilt forgalmi érték: .......................... Ft

Haszonélvezeti joggal terhelt: igen/nem (a megfeleld aldhiizando)

2.2. Udiilétulajdon és tidiilételek-tulajdon cime:

helyrajzi szama: ............ , az iduld alapteriilete: ........ m?, a telek alapteriilete: ........ m?, tulajdoni hényad: .......... ,a
szerz€s ideje: ............ év
Becsiilt forgalmi érték:..................ooaee. Ft

miiterem, rendeld, gardzs stb.): ......cocoeveriiienenenne 10311
helyrajzi szama: ............ , alapteriilete: ........ m?, tulajdoni hanyad: .......... , a szerzés ideje: ............ év

Becsiilt forgalmi érték: ....................lL Ft

2.4. Termofoldtulajdon megnevezeése: ........ooevevveeeneeuennes Gl ettt et e
helyrajzi szama: ............ , alaptertilete: ........ m?, tulajdoni hanyad: .......... , a szerzés ideje: ............ év

Becsiilt forgalmi érték: ........................... Ft

Kérelem személyes gondoskodast nyujto szocidlis ellatas igénybevételéhez
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2.6. Ingatlanhoz k&t6d6 vagyoni értékii jog:

A kapcsolodo ingatlan megnevezése..........cc.coveueneen. CIIMIE. L.t

helyrajzi szama: ...............

A vagyoni ¢értékli jog megnevezése: haszonélvezeti O, hasznalati O, foldhasznalati O, lakashasznalati [,
haszonbérleti O, bérleti O, jelzalogjog O, egyéb O.

Ingatlan becsiilt forgalmi értéke: ....................o.e. Ft

Kijelentem, hogy a fenti adatok a valésagnak megfelelnek. Hozzajarulok a nyilatkozatban szereplé adatoknak az

eljarasban torténé felhasznalasahoz, kezeléséhez.

az ellatast igénybe vevé
(torvényes képviseld) alairasa

Kérelem személyes gondoskodast nyujto szocidlis ellatas igénybevételéhez



