
Közlekedési kedvezmény iránti kérelem 
 
I. 
 
Név: ………………………………………… Születési név: ………………………………….. 

Születési hely: ……………………………… Születési idı: …………………………………... 

Anyja neve: ………………………………… TAJ szám: ……………………………………... 

Lakóhelye: ……………………………………………………………………………………… 

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

szám alatti lakos,mint súlyos mozgáskorlátozott kérem, hogy a súlyos mozgáskorlátozott 
személy közlekedési kedvezményeirıl szóló 164/1995. (XII.27.) Kormányrendelet alapján 
részemre 
 

a.) személygépkocsi szerzési támogatást 
b.) személygépkocsi átalakítási támogatást 
c.)  közlekedési támogatást.* 

 
II. 
 
Kérem, hogy a ………………….…………. számú, ……………………………………. keltő 
Szerzési támogatásra való jogosultságot megállapító határozatot szíveskedjék 
meghosszabbítani saját, illetve családom tulajdonában lévı személygépkocsi: 
Forg. Rendszáma: …………… Típusa: …………… Gyártási éve: ……. Vásárlási éve: ……. 
A szerzési támogatás iránti kérelem indoklása: (különös tekintettel arra, hogy a gépkocsit 
milyen célra használja: munkába járásra, tanulói jogviszony folytatására, gyógykezelésre 
történı szállításra, egyedülálló, vagy családban élı) 
 
 
 
 
 
Alulírott hozzájárulok ahhoz, hogy személyes adataimat a jogosultság megállapítása és 
teljesítése céljából kezeljék. 
Büntetıjogi felelısségem tudatában kijelentem, hogy a NYILATKOZAT-ban közölt 
adatok a valóságnak megfelelnek. Nyilatkozom arról, hogy – a közigazgatási eljárás és 
szolgáltatás általános szabályairól szóló 2004. évi CXL. törvény 29. §-ában foglalt, - az 
eljárás megindításáról szóló értesítés iránti igényemrıl lemondok.   
        igen   nem* 
Kérelmemnek helyt adó határozat esetén - a közigazgatási eljárás és szolgáltatás általános 
szabályairól szóló 2004. évi CXL. törvény 99. § (2) bek. foglalt, - fellebbezési jogomról 
lemondok.       igen   nem* 
 
Dátum: …………………………… 
 

……………………………… 
kérelmezı aláírása 

 
* A megfelelı válasz aláhúzandó. 



 
 

Nyilatkozat 
 
 
Alulírott …………………………………… (név) …………………………………. (szül.név) 
……………………………………………... (szül.hely,-idı) …………………………….. (an) 
…………………………………………………………………. Szám alatti lakos büntetıjogi 
felelısségem tudatában kijelentem, hogy a kérelmem benyújtását megelızı 7 (hét) éven belül 
mozgáskorlátozottságra tekintettel nem részesültem szerzési támogatásban vagy gépjármő 
behozatali vámmentességben. 
 

- nyilatkozom, hogy nem állok gépjármővezetéstıl eltiltó jogerıs bírói ítélet vagy 
szabálysértési határozat hatálya alatt, 

- nyilatkozom továbbá, hogy érvényes vezetıi engedéllyel rendelkezem. 
 
……………………., ………………….. 
 
 

……………………………………… 
nyilatkozó 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

Nyilatkozat 
 
 
Alulírott …………………………………… (név) …………………………………. (szül.név) 
……………………………………………... (szül.hely,-idı) …………………………….. (an) 
…………………………………………………………………. szám alatti lakos büntetıjogi 
felelısségem tudatában kijelentem, hogy a Kormány 141/2000. (VIII.9.) Kormányrendelet 
alapján fogyatékossági támogatásban nem részesülık. 
 
Ezen nyilatkozatot közlekedési támogatás megállapítása iránti kérelmemhez tettem. 
 
……………………., ………………….. 
 
 

…………….……………………… 
nyilatkozó 

 
 
 
 



………………………………… 
 munkáltató 
 

Igazolás 
 
Igazolom, hogy ……………………….... (dolgozó neve) ………………………….. (szül.név) 
……………………………………………………………………………. (születési hely,- idı) 
…………………………………………………………………………………………………... 
szám alatti lakos 20__. évi bruttó átlagkeresete   ………………………… Ft 
 
Levont SZJa elıleg:       ………………………… Ft 
Egészségbiztosítási és nyugdíjjáradék összege:   ………………………… Ft 
Munkavállalói járadék összeg:      ………………………… Ft 
 
20__ évi havi átlag nettó jövedelme:     ………………………… Ft 
 
Az igazolást a Zalaszántó és Vindornyalak Községek Körjegyzısége részére közlekedési 
kedvezmény megállapításához adtam ki. 
 
……………………, ……………………… 
 

…………………………………. 
  aláírás 
 
 
 
 

………………………………… 
 munkáltató 
 

Igazolás 
 
Igazolom, hogy ……………………….... (dolgozó neve) ………………………….. (szül.név) 
……………………………………………………………………………. (születési hely,- idı) 
…………………………………………………………………………………………………... 
szám alatti lakos 20__. évi bruttó átlagkeresete   ………………………… Ft 
 
Levont SZJa elıleg:       ………………………… Ft 
Egészségbiztosítási és nyugdíjjáradék összege:   ………………………… Ft 
Munkavállalói járadék összeg:      ………………………… Ft 
 
20__ évi havi átlag nettó jövedelme:     ………………………… Ft 
 
Az igazolást a Zalaszántó és Vindornyalak Községek Körjegyzısége részére közlekedési 
kedvezmény megállapításához adtam ki. 
 
……………………, ……………………… 
 

…………………………………. 
  aláírás 



Jövedelemnyilatkozat 
 
A) Személyi adatok 
 
1. Az ellátást igénylı neve: 

Születési neve: 

2. Az ellátást igénylı bejelentett lakóhelye: 

3. Az ellátást igénylı tartózkodási helye: 

4. Ha az ellátást igénylı nem cselekvıképes, a törvényes képviselı neve: 

5. A törvényes képviselı bejelentett lakóhelye: 

6. Az igénylıvel egy háztartásban élı közeli hozzátartozók száma ….. fı 

7. A 6. pontban szereplı közeli hozzátartozók neve: 

 
a) 
b) 
c) 
 
Kitöltési útmutató 
 
1. Bejelentett lakóhely címeként a személyi igazolványban szereplı lakóhely, illetve több lakóhely 
esetén az állandó lakóhely címét kell feltüntetni. 
2. Közeli hozzátartozó: 

- a házastárs, az élettárs, 
- a húszévesnél fiatalabb, önálló keresettel nem rendelkezı, 
- a huszonhárom évesnél fiatalabb, önálló keresettel nem rendelkezı, nappali oktatás munkarendje 
szerint tanulmányokat folytató, 
- a huszonöt évesnél fiatalabb, önálló keresettel nem rendelkezı, felsıoktatási intézmény nappali 
tagozatán tanulmányokat folytató, 
- korhatárra való tekintet nélkül a tartósan beteg, az autista, illetve a testi, érzékszervi, értelmi vagy 
beszédfogyatékos vér szerinti, örökbe fogadott, illetve nevelt gyermek, amennyiben ez az állapot a 
gyermek 25. életévének betöltését megelızıen is fennállt. A tanulói, hallgatói jogviszonyra és az 
egészségi állapotra vonatkozó igazolásokat a kérelemhez csatolni kell. 

3. Az egy háztartásban élı közeli hozzátartozók jövedelmét hozzátartozók szerint kell feltüntetni. 
4. A 2. és 3. jövedelemtípusba tartozó jövedelmek kivételével a kérelem benyújtását megelızı hónap 
jövedelmét kell szerepeltetni . 
5. A 2. és 3. jövedelemtípusba tartozó jövedelmek esetén a kérelem benyújtását megelızı évre 
vonatkozó személyi jövedelemadó bevallás azonos megnevezéső rovatba szereplı összeg 12-vel 
osztott részét kell beírni. 
6. A jövedelemnyilatkozatban feltüntetett jövedelmekrıl a típusának megfelelı igazolást vagy annak 
fénymásolatát (nyugdíjszelvény, munkáltatói igazolás, szerzıdés stb.) a jövedelemnyilatkozathoz 
csatolni kell. 
7. Az egy fıre jutó havi nettó családi jövedelem a havi családi összjövedelem osztva a közeli 
hozzátartozók számával. 
8. A jövedelemnyilatkozatot a kérelmezı mellet az érintett közeli hozzátartozóknak is alá kell írniuk. 
Ha az ellátást igénylı vagy annak hozzátartozója nem cselekvıképes, helyette a törvényes 
képviselıje jogosult aláírásra. 
 
 



A kérelmezıvel                                                              
közös háztartásban élı  A 

kérelmezı  házastárs   
(élettárs)  

egyéb rokon            
Összesen 

Jövedelem  típusa 

nettó jövedelme (Ft/hó) 

Munkaviszonyból, munkavégzésre 
irányuló egyéb munkaviszonyból 
származó jövedelem  

      

Társas vagy egyéni vállalkozásból, 
ıstermelıi, illetve szellemi és önálló 
tevékenységbıl származó jövedelem 

      

Alkalmi munkavégzésbıl származó 
jövedelem        

Táppénz és gyermekgondozási 
támogatások (terhességi gyermekágyi segély, 
GYED, GYES, GYVT, családi pótlék, 

gyermektartásdíj) 

      

Nyugdíj és egyéb nyugdíjszerő ellátások 
(öregségi, rokkantsági, baleseti rokkantsági, özvegyi, 
szülıi nyugdíj; árvaellátás, baleseti hozzátartozói 
nyugellátások; rendszeres szociális járadék, átmeneti 
járadék, bányász dolgozók egészségkárosodási 
járadéka, rokkantsági járadék, politikai rehabilitációs 
ellátások, házastársi pótlék, házastárs után járó 

jövedelempótlék) 

      

Önkormányzat és munkaügyi szervek által 

folyósított ellátások (idıskorúak járadéka, 
rendszeres szociális segély, ápolási díj, 
adósságcsökkentési támogatás, munkanélküli járadék, 
álláskeresési járadék, álláskeresési segély, képzési 

támogatásként folyósított keresetpótló juttatás) 

      

Egyéb jövedelem (pl. ösztöndíj, szakképzéssel 
összefüggı pénzbeli juttatások, nevelıszülıi díj, 
szociális gondozási díj, végkielégítés, életjáradékból, 
föld és egyéb ingatlan bérbeadásából származó 
jövedelem)  

      

Jövedelem összesen:        

Az összes jövedelmet csökkentı tényezık 
(gyermektartásdíj, egyéb rokontartás címén fizetett 
tartásdíj) 

      

ÖSSZES NETTÓ JÖVEDELEM        

EGY FİRE JUTÓ JÖVEDELEM       

 
 
……………………….., …………………………… 
 
 

……………………………………… 
  aláírás 


