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ADATLAP A KÖLTSÉGELVEN BÉRBEADHATÓ BÉRLAKÁS 

PÁLYÁZAT BENYÚJTÁSÁHOZ 

 

 

Megpályázott lakás sorszáma: 

 

__________/2020 

 

Lakásbérleti szerződés megkötésére  

 pályázó neve:  ...........................................................................................................  

 bérlőtárs neve:  ...........................................................................................................  

  

1. Pályázó adatai 
  

Pályázó neve: 

Leánykori neve: 

Születési hely, idő: 

Anyja neve: 

Személyi igazolvány száma: 

Állandó bejelentett lakcíme: 

Mióta él ott? 

Tartózkodási helye: 

Mióta él ott? 

Életvitelszerűen melyik címen tartózkodik? 

Telefonszáma: 

 

Fenti adatok valóságának ellenőrzésére a pályázók, illetve vele együtt költöző(k) személyi igazolványának, illetve a valóságot 

igazoló okiratoknak a bemutatását az Egészségügyi és Szociális Bizottság előírhatja.  
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2. Pályázó házastársának, vagy vele egy háztarásban élő élettársának adatai 
  

Házastárs/ élettárs  neve: 

Leánykori neve: 

Születési hely, idő: 

Anyja neve: 

Személyi igazolvány száma: 

Állandó bejelentett lakcíme: 

Mióta él ott? 

Tartózkodási hely: 

Mióta él ott? 

Életvitelszerűen melyik címen tartózkodik? 

Telefonszáma: 

 

Fenti adatok valóságának ellenőrzésére a pályázók, illetve vele együtt költöző(k) személyi igazolványának, illetve a valóságot 

igazoló okiratoknak a bemutatását az Egészségügyi és Szociális Bizottság előírhatja.  
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3. Pályázóval együttköltözők adatai 
  
Név /hozzátartozói viszony megjelölése: 

Leánykori neve: 

Születési hely, idő: 

Anyja neve: 

Személyi igazolvány száma: 

Állandó bejelentett lakcíme: 

Mióta él ott? 

Tartózkodási hely: 

Mióta él ott? 

Életvitelszerűen melyik címen tartózkodik? 

Telefonszáma: 

 

 
Fenti adatok valóságának ellenőrzésére a pályázók, illetve vele együtt költöző(k) személyi igazolványának, illetve a valóságot 

igazoló okiratoknak a bemutatását az Egészségügyi és Szociális Bizottság előírhatja.  
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3.1 Pályázóval együttköltözők adatai 
  
Név /hozzátartozói viszony megjelölése: 

Leánykori neve: 

Születési hely, idő: 

Anyja neve: 

Személyi igazolvány száma: 

Állandó bejelentett lakcíme: 

Mióta él ott? 

Tartózkodási hely: 

Mióta él ott? 

Életvitelszerűen melyik címen tartózkodik? 

Telefonszáma: 

 

 
Fenti adatok valóságának ellenőrzésére a pályázók, illetve vele együtt költöző(k) személyi igazolványának, illetve a valóságot 

igazoló okiratoknak a bemutatását az Egészségügyi és Szociális Bizottság előírhatja.  
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3.2 Pályázóval együttköltözők adatai: 

1. 
  
Név /hozzátartozói viszony megjelölése: 

Leánykori neve: 

Születési hely, idő: 

Anyja neve: 

Személyi igazolvány száma: 

Állandó bejelentett lakcíme: 

Mióta él ott? 

Tartózkodási hely: 

Mióta él ott? 

Életvitelszerűen melyik címen tartózkodik? 

Telefonszáma: 

 

 
Fenti adatok valóságának ellenőrzésére a pályázók, illetve vele együtt költöző(k) személyi igazolványának, illetve a valóságot 

igazoló okiratoknak a bemutatását az Egészségügyi és Szociális Bizottság előírhatja.  
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3.3 Pályázóval együttköltözők adatai: 

2. 
  
Név /hozzátartozói viszony megjelölése: 

Leánykori neve: 

Születési hely, idő: 

Anyja neve: 

Személyi igazolvány száma: 

Állandó bejelentett lakcíme: 

Mióta él ott? 

Tartózkodási hely: 

Mióta él ott? 

Életvitelszerűen melyik címen tartózkodik? 

Telefonszáma: 

 

 
Fenti adatok valóságának ellenőrzésére a pályázók, illetve vele együtt költöző(k) személyi igazolványának, illetve a valóságot 

igazoló okiratoknak a bemutatását az Egészségügyi és Szociális Bizottság előírhatja.  
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3.4 Pályázóval együttköltözők adatai: 

3. 
  
Név /hozzátartozói viszony megjelölése: 

Leánykori neve: 

Születési hely, idő: 

Anyja neve: 

Személyi igazolvány száma: 

Állandó bejelentett lakcíme: 

Mióta él ott? 

Tartózkodási hely: 

Mióta él ott? 

Életvitelszerűen melyik címen tartózkodik? 

Telefonszáma: 

 

 
Fenti adatok valóságának ellenőrzésére a pályázók, illetve vele együtt költöző(k) személyi igazolványának, illetve a valóságot 

igazoló okiratoknak a bemutatását az Egészségügyi és Szociális Bizottság előírhatja.  
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4. Benyújtott mellékletek, igazolások: 

5. 1. Benyújtott jövedelem igazolások, (munkáltatói igazolás) darabszáma:_____________ 

 

Jövedelem típusa 

 

 

Kérelmező 

 

 

Házastárs / 

élettárs 

 

Egyéb 

       együtt költöző családtagok  

Munkaviszonyból, munkavégzésre 

irányuló egyéb jogviszonyból származó 

jövedelem  

 

    

Társas és egyéni vállalkozásból származó 

jövedelem  

 

    

Ingatlan/ingó vagyontárgyak 

értékesítéséből származó jövedelem  

 

    

Nyugellátás, baleseti nyugellátás, egyéb 

nyugdíjszerű ellátások  

 

    

Gyermekek ellátásához és gondozásához 

kapcsolódó ellátások (GYES, GYET, 

CSP…)  

 

    

Önkormányzat vagy Kormányhivatal által 

nyújtott támogatások  

(ápolási díj, aktív korúak ellátása…)  

 

    

Munkaügyi szervek által folyósított 

pénzbeli ellátások (álláskeresési 

ellátás….)  

 

    

Ingatlan bérbeadásából származó 

jövedelem  

 

    

Egyéb jövedelem (tartásdíj, ösztöndíj…) 

 
    

Család összes nettó jövedelme  

 
    

Család összes nettó jövedelmét csökkentő 

tényezők (tartásdíj, fizetés előleg …)  

 

    

                                                 Összesen: 

Család egy főre jutó nettó jövedelme (Ft/fő):  

 

 

4. 2. Egyéb jövedelemről szóló igazolások (pl.: gyermektartás, árvajáradék, stb.) 

darabszáma:____ 

4. 3. Öregségi vagy rokkantsági nyugdíjas esetén a nyugdíjszelvény és a nyugdíjat igazoló irat 

másolatának darabszáma:____ 
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4.4 Vagyoni viszonyokat igazoló iratok, nyilatkozatok darabszáma:___________ 

4.5 Albérleti, bérleti szerződés, vagy családtagi, szívességi lakáshasználati jogcímet igazoló 

nyilatkozat darabszáma:_______ 

4.6 A családban tartósan beteg, vagy fogyatékkal élő személy orvos szakértői igazolása, vagy 

szakértői véleményének darabszáma:_________ 

4.7 Az egészségtelen lakásról kiadott szakvélemény és az egyéb körülményt igazoló iratok 

darabszáma:________ 

4.8 Az átmeneti vagy tartós nevelést megszüntető határozat darabszáma:________ 

4.9 Csökkentett munkaképességet, vagy munkaképtelenséget megállapító határozat 

darabszáma:________ 

4.10 Saját gyermek esetén a születési anyakönyvi kivonat másolatának, (gyámság alatt álló 

gyermek esetén a bírósági vagy hatósági igazolás arra, hogy a gyermek 3 éve a pályázó, 

házastársa vagy élettársa gondozásában él) darabszáma:___________ 

4.11 Élettárs, nagyszülő, esetén 3 éves együttlakás igazolásáról nyilatkozat darabszáma:_______ 

4.12 Óvadék letételéről szóló nyilatkozat darabszáma:___________ 

4.13 A pályázat kiírását megelőzően legalább 30 nappal, pénzintézetnél kötött lakás-

élőtakarékossági betétről szóló igazolás darabszáma: __________ (éves megtakarítása eléri, vagy 

meghaladja az 50.000 Ft-ot) (a pályázat benyújtásánál a pontszámításhoz előnyt jelent) 

 

 

4.12 Egyéb igazolások, nyilatkozatok  

- megnevezése:___________________________________________darabszáma________ 

- megnevezése:___________________________________________darabszáma_______ 

 

5. Nyilatkozat óvadék fizetésére: 

Alulírott ________________________________ pályázó nyilatkozom, hogy a pályázat 

elnyerése esetén a négy havi bérleti díjnak megfelelő óvadékot megfizetem Nyírábrány 

Nagyközség Önkormányzata részére. Tudomásul veszem, hogy a szerződéskötésre csak a 

befizetés igazolása után kerülhet sor. 

Nyírábrány, 2020. március _______   __________________________ 

         pályázó aláírása 

 

6. Egyéb közlendő:  

 

- .....................................................................................................................................................  

- .....................................................................................................................................................  
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- .....................................................................................................................................................  

- .....................................................................................................................................................  

- .....................................................................................................................................................  

- .....................................................................................................................................................  

 

Nyírábrány, 2020. március…………  
 

 

pályázó aláírása 

 

pályázó házas/ élettársa aláírása 

Nagykorú együttköltözők:  

aláírás 

 

aláírás 

 

aláírás 

 


