
Kérelem gyermekgondozást segítő ellátás megállapítására

Beküldő azonosító adatai

TAJ szám:

Titulus Viselt családi név * Utónév * 2. Utónév

Születési családi név * Utónév * 2. Utónév

Anyja születési családi neve * Utóneve * 2. Utóneve

Születési hely * Születési idő *

Kérjük jelezze ha a Kérelmet korábban beadott igénylés hiánypótlásaként adja be!

Hiánypótlás?* Igen Nem

Nagyszülőként kéri az ellátás megállapítását? *
Igen Nem

Képviseletre vonatkozó adatok
Kérjük válasszon az alábbi lehetőségek közül: *

A saját nevemben járok el. (Én vagyok a kérelmező.)
Törvényes képviselőként, más nevében járok el.
Meghatalmazottként, más nevében járok el.

Tájékoztatjuk, hogy a regisztrációja során megadott adatokat a Magyar Államkincstár közfeladata ellátása,
jogszabályi kötelezettségei teljesítése céljából, a jogszabályokban előírtaknak megfelelően kezeli. Kérjük,
hogy  továbblépés  előtt  olvassa  el  a  Magyar  Államkincstár  Általános  Adatkezelési  és  Adatvédelmi
Tájékoztatóját

Az Általános Adatkezelési és Adatvédelmi Tájékoztatóban foglaltakat megismertem és elfogadom. *

A " * " (csillaggal) jelölt mezők kitöltése kötelező!
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Kérelem gyermekgondozást segítő ellátás megállapítására

Kérelmező azonosító adatai
Titulus Viselt családi név * Utónév * Utónév 2

Születési családi név * Utónév * Utónév 2

Anyja születési családi neve * Utónév * Utónév 2

Születési hely * Születési idő *

Lakóhelye (állandó lakcíme):

Ország * Magyarország

Irányítószám * Település *

Közterület neve * Jellege * Házszám* Épület Lépcsőház Emelet Ajtó

A kérelmező tartózkodási helye eltér a fenti címtől? (Csak a lakcímkártyán szereplő cím rögzíthető) *

Igen Nem

Elérhetősége:

Telefon E-mail cím mintakisdorci@gmail.com
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Kérelem gyermekgondozást segítő ellátás megállapítására

Kérjük, hogy a Kérelmezőre vonatkozó jogcímet szíveskedjen megjelölni! *
a) vér szerinti
b) örökbe fogadó szülő
c) a szülővel együtt élő házastárs

d) az a személy, aki a saját háztartásában nevelt gyermeket örökbe kívánja fogadni és az erre irányuló eljárás már
folyamatban van

e) a szülővel együtt élő élettárs, ha az ellátással érintett gyermekkel életvitelszerűen együtt él és a szülővel
élettársként legalább egy éve szerepel az Élettársi Nyilatkozatok Nyilvántartásában, vagy a szülővel fennálló
élettársi kapcsolatát az ellátás megállapítására irányuló kérelmet legalább egy évvel megelőzően kiállított
közokirattal igazolja

f) a kiskorú szülő,ha a gyermekének nincs gyámja, vagy ha a tizenhatodik életévét betöltött kiskorú szülő a saját
háztartásában nevelt gyermekének gyámjával nem él egy háztartásban,

g) gyám - ide nem értve a gyermekvédelmi gyámot és a kizárólag egyes gyámi feladatok ellátására kirendelt
nevelőszülőt

A kérelmező rendelkezik TAJ számmal? *

igen
nem

Kérelmező TAJ száma: *

Kérelmező mely ország állampolgára? *

Magyarország

Kérelmező neme: *

nő

Kérelmező adóazonosító jele: *

8411223344

Amennyiben kereső tevékenységet folytat az EGT valamely Magyarországon kívüli tagállamában, abban az
esetben nevezze meg a tagállamot

Kérelmező házastársára /élettársára vonatkozó adatok
A kérelmező házasságban/ élettársi kapcsolatban él? *

igen
nem

A kérelmező kapcsolata: *

Házastárs
Élettárs

A házastárs/élettárs azonosító adatai

Titulus Viselt családi név * Utónév * Utónév 2

111-222-333



Minta István

Születési családi név * Utónév * Utónév 2

Minta István

Anyja születési családi neve * Utónév * Utónév 2

Tóth Gizella

Születési hely * Születési idő *

Budapest 1989.06.10.

A házastárs/élettárs rendelkezik TAJ számmal? *

igen
nem

A házastárs/élettárs TAJ száma: *

111-222-333

A házastárs/élettárs mely ország állampolgára: *

Magyarország

A házastárs/élettárs neme: *

férfi

Lakóhelye (állandó lakcíme):

Ország * Magyarország

Irányítószám * Település *

1016 Budapest

Közterület neve * Jellege * Házszám* Épület Lépcsőház Emelet Ajtó

Erdőkert utca 14

Házastárs/élettárs tartózkodási helye eltér a fenti címtől? *

Igen Nem

Amennyiben kereső tevékenységet folytat az EGT valamely Magyarországon kívüli tagállamában, abban az
esetben nevezze meg a tagállamot

Gyermek(ek)re vonatkozó adatok
Valamennyi saját háztartásban eltartott kiskorú gyermeket/ikergyermeket kérünk a kérelmen feltüntetni.

Gyermek(ek) azonosító adatai

Titulus Viselt családi név * Utónév * Utónév 2

Minta Marcell

Születési családi név * Utónév * Utónév 2

Minta Marcell

Anyja születési családi neve * Utónév * Utónév 2



Kiss Dorina

Gyermek születési hely * Születési idő *

Budapest 2024.10.19.

A gyermek rendelkezik TAJ számmal? *

igen
nem

A gyermek TAJ száma: *

111-222-333

A gyermek mely ország állampolgára? *

Magyarország

Gyermek neme: *

férfi

Lakóhelye (állandó lakcíme, Csak a lakcímkártyán szereplő cím rögzíthető/elfogadható):

Ország * Magyarország

Irányítószám * Település *

1016 Budapest

Közterület neve * Jellege * Házszám* Épület Lépcsőház Emelet Ajtó

Erdőkert utca 14

Gyermek tartózkodási helye eltér a fenti címtől? *

Igen Nem

A gyermek családi jogállása: *

vérszerinti

A gyermek tartósan beteg vagy súlyosan fogyatékos? *

igen
nem

Ezen gyermek után kérelmezi a gyermekgondozást segítő ellátás megállapítását?*

igen
nem

Gyermek mióta van a háztartásban? *

2024.10.19.

Gyermek(ek) azonosító adatai

Titulus Viselt családi név * Utónév * Utónév 2

Minta Éva

Születési családi név * Utónév * Utónév 2



Minta Éva

Anyja születési családi neve * Utónév * Utónév 2

Kiss Dorina

Gyermek születési hely * Születési idő *

Budapest 2021.09.30.

A gyermek rendelkezik TAJ számmal? *

igen
nem

A gyermek TAJ száma: *

111-222-333

A gyermek mely ország állampolgára? *

Magyarország

Gyermek neme: *

nő

Lakóhelye (állandó lakcíme, Csak a lakcímkártyán szereplő cím rögzíthető/elfogadható):

Ország * Magyarország

Irányítószám * Település *

1016 Budapest

Közterület neve * Jellege * Házszám* Épület Lépcsőház Emelet Ajtó

Erdőkert utca 14

Gyermek tartózkodási helye eltér a fenti címtől? *

Igen Nem

A gyermek családi jogállása: *

vérszerinti

A gyermek tartósan beteg vagy súlyosan fogyatékos? *

igen
nem

Amennyiben a felsorolt gyermekek közül valaki tartósan beteg, súlyosan fogyatékos, akkor utána magasabb összegű családi pótlék,
valamint 3-10 éves kora között a gyermekgondozást segítő ellátás járhat. Az erre jogosító betegségek körét az 5/2003.(II.19.)ESzCsM
rendelet  határozza  meg.  A  betegség  igazolására  gyermekklinika,  kórházi  gyermekosztály,  szakambulancia,  szakgondozó,
szakintézmény illetékes szakorvosa jogosult  a  hivatkozott  rendelet  melléklete szerinti  nyomtatványon vagy elektronikusan.
Amennyiben a szakorvos elektronikusan nem küldi el az igazolást az Elektronikus Egészségügyi Szolgáltatási Téren (EESZT) keresztül
a nyomtatvány letölthető a www.allamkincstar.gov.hu oldaláról.

A gyermek orvosi vizsgálata megtörtént? *

igen
nem

A betegségre vonatkozó orvosi adatok továbbítása a szakorvos részéről elektronikusan megtörtént?*

www.allamkincstar.gov.hu


igen
nem

A gyermek betegségére vonatkozó az orvos által kiállított igazolást csatolom.*
igen
nem

Ha a tartósan beteg vagy súlyosan fogyatékos gyermekre tekintettel családi pótlék iránti kérelmet még nem nyújtottak be, a
gyermekgondozást  segítő  ellátás  iránti  kérelemhez  csak  akkor  kell  csatolni  a  magasabb összegű családi  pótlékra  jogosító
betegségekről és fogyatékosságokról szóló miniszteri rendelet szerinti igazolás másolatát, ha a szakorvos az igazolást az EESZT
útján nem tudja továbbítani. Amennyiben a betegséget igazoló szakorvosi igazolás elektronikusan és papír alapon sem kerül
beküldésre a gyermekgondozást segítő ellátás a beteg gyermek jogán nem állapítható meg.

Ezen gyermek után kérelmezi a gyermekgondozást segítő ellátás megállapítását?*

igen
nem

Gyermek mióta van a háztartásban? *

2022.09.30.

A " * " (csillaggal) jelölt mezők kitöltése kötelező!
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Kérelem gyermekgondozást segítő ellátás megállapítására

Mikortól kéri a gyermekgondozást segítő ellátás folyósítását? *

2024.10.01.

A kérelmező, illetve a közös háztartásban élő másik szülő vagy más személy részesül-e csecsemőgondozási
díjban, gyermekgondozási díjban, gyermekgondozást segítő ellátásban, gyermeknevelési támogatásban,
örökbefogadói díjban, vagy nyújtott-e be kérelmet ezen ellátások valamelyikének megállapítására a fent
megnevezett azon gyermekek után, akire tekintettel a jelen kérelemben a gyermekgondozást segítő ellátás
megállapítását kéri.*

Igen
Nem

Ellátás megnevezése: *

gyermekgondozási díj

Ellátásban részesülő/ellátást igénylő neve: *
Titulus Viselt családi név * Utónév * Utónév 2

Minta István

Ellátásban részesülő TAJ szám: *

111-222-333

Folyósító/igényt elbíráló szerv megnevezése: *

Budapest Főváros Kormányhivatala

Az ellátás folyósításának

kezdete: * 2024.01.01. vége: 2024.09.30.

Gyermek neve:
Titulus Viselt családi név * Utónév * Utónév 2

Minta Éva

Gyermek TAJ szám:

111-222-333

Saját jogú nyugdíjban részesül-e? *
igen
nem

Kereső tevékenységet folytat? *
igen
nem

Kereső tevékenység: munkaviszonyban, közalkalmazotti, egészségügyi szolgálati, rendvédelmi igazgatási szolgálati
jogviszonyban, honvédelmi alkalmazotti jogviszonyban politikai szolgálati, biztosi, kormányzati szolgálati, közszolgálati
jogviszonyban, adó- és vámhatósági szolgálati jogviszonyban, bírói, ügyészségi, igazságügyi szolgálati jogviszonyban, a
Magyar Honvédség, rendvédelmi szervek, polgári nemzetbiztonsági szolgálatok hivatásos és szerződéses szolgálati
jogviszonyában folytatott munkavégzésre irányuló tevékenység.



A gyermekgondozást segítő ellátásra való jogosultság nem állapítható meg, ha a kérelmező a gyermek féléves kora
előtt  kereső tevékenységet folytat,  vagy az ilyen korú gyermek napközbeni ellátást biztosító intézményben van
elhelyezve.

A  nagyszülő  nem  jogosult  gyermekgondozást  segítő  ellátásra,  ha  a  gyermek  három  éves  korának  betöltését
megelőzően kereső tevékenységet folytat, vagy a gyermek három éves kora után a kereső tevékenységet heti 30 órát
meghaladó időtartamban nem az otthonában folytatja.

Az úgynevezett örökbefogadói gyes igénylése esetén az az örökbefogadó szülő, aki a gyermek három vagy tartósan
beteg súlyosan fogyatékos gyermek esetén 10 éves kora után gyermekgondozást segítő ellátást kérelmez az ellátásra
nem jogosult amennyiben kereső tevékenységet heti 30 órát meghaladóan folytat.

A kiskorú szülő gyermekének gyermekgondozást segítő ellátásban részesülő gyámja időkorlátozás nélkül folytathat
kereső tevékenységet.

A " * " (csillaggal) jelölt mezők kitöltése kötelező!
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Kérelem gyermekgondozást segítő ellátás megállapítására

Kérelmezőre vonatkozó folyósítási adatok
A gyermekgondozást segítő ellátást: *

postai címre kérem folyósítani.
pénzforgalmi szolgáltatónál vezetett fizetési számlára kérem folyósítani.

A folyósítást milyen számlára kéri? *
Belföldi fizetési számla
Külföldi fizetési számla

A kérelmező a fizetési számla tulajdonosa? *
igen
nem

A belföldi pénzforgalmi szolgáltatónál vezetett fizetési számla száma:*

11773425-11222333-00000000

Pénzforgalmi szolgáltató neve: *

OTP Pest megyei LAFO fiók

A " * " (csillaggal) jelölt mezők kitöltése kötelező!
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Kérelem gyermekgondozást segítő ellátás megállapítására

Nyilatkozom, hogy a helyi utazási kedvezményre való jogosultság igazolására szolgáló hatósági bizonyítvány
kiállítását kérem. *

igen
nem

Kérjük, csak az jelölje be a „kérem” pontot, akinek a lakóhelyén a helyi közlekedési társaság a GYES-re jogosultaknak
kedvezményes bérletvásárlásra nyújt lehetőséget.

A " * " (csillaggal) jelölt mezők kitöltése kötelező!
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Kérelem gyermekgondozást segítő ellátás megállapítására

Záradék

Anyagi és büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy az általam közölt adatok a valóságnak
megfelelnek.

Nyilatkozom házastársammal/élettársammal egyetértésben, hogy a gyermekgondozást segítő ellátást a
fent megnevezett közösen nevelt gyermek(ek) után én kívánom igénybe venni, és kijelentem, hogy
választási jogommal élve a gyermek(ek) után járó egészségbiztosítási és családtámogatási ellátások közül a
gyermekgondozást segítő ellátást választottam.

A kérelemben megnevezett gyermek(ek) esetében nem minősülők nevelőszülőnek.

a szociális igazgatásról és szociális ellátásokról szóló 1993. évi III törvény 4.§ (1) i) pontja szerinti rendszeres
pénzellátásban nem részesülök ide nem értve a Cst. 27. § (1) bekezdése a) pontjában meghatározott
ellátásokat. Kijelentem továbbá, hogy a kérelemben feltüntetett gyermek után csecsemőgondozási díjban,
gyermekgondozási díjban, gyermekgondozást segítő ellátásban nem részesülök.

Tudomásul veszem, hogy a gyermekgondozást segítő ellátásra való jogosultságomat érintő változásokat a
folyósító szerv részére 15 napon belül írásban bejelentem, így különösen:

a) a gyermeknek az ellátásra jogosult háztartásából történő kikerülését,
 b) a gyermek, tartós betegségére, illetve súlyos fogyatékosságára okot adó körülmény megszűnését, abban az
esetben, ha a gyermekgondozást segítő ellátás folyósítása azon az alapon történik, hogy a 3-10 életév közötti gyermek
tartósan beteg, súlyosan fogyatékos,
 c) az ellátásra jogosult szülő a gyermek fél éves kora előtt kereső tevékenységet folytat
 d) az ellátásra jogosult nagyszülő a gyermek három éves kora előtt kereső tevékenységet folytat
 e) az ellátásra jogosult nagyszülő a gyermek három éves kora után heti harminc órát meghaladó időtartamban folytat,
kivéve, ha a munkavégzés az otthonában történik.
 f) ha az ellátásra jogosult egyéb rendszeres pénzellátás valamelyikében részesül,(Szt. 4.§. (1) i)
 g) az ellátásra jogosult 3 hónapot meghaladó külföldi tartózkodásának tényét,
 h) az ellátásra jogosult nevének, bankszámlaszámának vagy lakcímének megváltozását,
 i) ha az ellátásra jogosult és/vagy házastársa, élettársa Magyarországon kívüli EGT tagállamban munkavállalói, önálló
vállalkozói tevékenységet folytat, illetve e tevékenysége megszűnik,
 j) az ellátásra jogosult előzetes letartóztatásba vételét, illetve szabadságvesztés büntetésének megkezdését.

Kérelemhez csatolandó dokumentumok

Csatolmányok megadásához tartozó párbeszédablak a weboldal tetején nyílik meg, a gémkapocs ikonra kattintás
után kérjük görgessen fel. Az űrlap csatolmánykezelő ablakában, pár másodpercet várni kell, míg megjelenik a
feltöltött csatolmány neve és mérete. Kérjük csak akkor kattintson rá ismét a csatolás gombra, ha az előző fájlnak
már megjelentek az adatai a csatolmánykezelőben.

Személyem azonosításához szükséges irat (érvényes személyi igazolvány, személyazonosító igazolvány, érvényes
kártya típusú gépjárművezetői engedély, érvényes útlevél)

szig1.jpg, szig2.jpg

Külföldi állampolgár esetében érvényes bevándorlási, letelepedési engedély, magyarországi tartózkodásra jogosító
egyéb irat, EU Kék kártya

Nincs fájl feltöltve.

Adóazonosító jelet tartalmazó hatósági igazolvány vagy hatósági bizonyítvány



adókártya.jpg

Amennyiben a jogosultság jogcímeként a g) pont került megjelölésre, akkor a gyámkirendelő határozat

Nincs fájl feltöltve.

Amennyiben a  jogosultság  jogcímeként  a  b)  pont  került  megjelölésre,  akkor  az  örökbefogadást  engedélyező
gyámkirendelő  határozat

Nincs fájl feltöltve.

Amennyiben  a  jogosultság  jogcímeként  a  c)  pont  került  megjelölésre,  akkor  a  házassági  anyakönyvi  kivonat
(bejegyzett  élettárs  esetén  az  ezt  igazoló  okirat)

Nincs fájl feltöltve.

Amennyiben a jogosultság jogcímként a d) pont kerül megjelölésre a jogcímet igazoló gyámkirendelő határozat

Nincs fájl feltöltve.

A gyermek tartós betegségéről, illetve súlyos fogyatékosságáról kiállított szakorvosi igazolás, amennyiben a szakorvos
azt elektronikusan nem küldi el az Elektronikus Egészségügyi Szolgáltatási Téren (EESZT) keresztül
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EGT tagállamban folyósított ellátás megszűnéséről szóló dokumentum

Nincs fájl feltöltve.

Amennyiben gondnokként jár el a gondnok kirendelő határozat

Nincs fájl feltöltve.

Egyéb dokumentum

Nincs fájl feltöltve.

Végzés, vagy közjegyző által kiállított igazolás, hogy egy éve szerepel az Élerttársi Nyilatkozatok Nyilvántartásában,
vagy a kérelmet megelőző legalább egy éve kiállított közokirat, amely tartalmazza az élettársi kapcsolat fennállását.

Nincs fájl feltöltve.
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