NYILATKOZAT KIZÁRÓ OKOKRÓL
AKTÍV KORÚAK ELLÁTÁSÁHOZ

Alulírott…………………………………….szül. hely, idő:………………………………….

…………………………………….(Lakcím: ………………………………………………..

………………………………szám alatti lakos)  büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy az alábbiakban felsorolt, aktív korúak ellátását kizáró körülmények egyike sem áll fenn velem szemben.

Nem állapítható meg aktív korúak ellátása annak, aki:

· előzetes letartóztatásban van, elzárás büntetését, illetve szabadságvesztés büntetését tölti;

· tartózkodási joga megszűnt vagy tartózkodási jogának gyakorlásával felhagyott;

· gyermekgondozási segélyben, illetve gyermeknevelési támogatásban részesül;

· az álláskeresési támogatás megállapításához szükséges munkaviszonnyal rendelkezik.

· katonai szolgálatot teljesít;

· gyermekgondozási segélyre jogosult, a gyermek egyéves korának betöltéséig,

· közoktatási, illetőleg felsőoktatási intézményben nappali oktatás munkarendje szerint tanulmányokat folytat, vagy az Flt. szerint képzési támogatásként keresetpótló juttatásban részesül.

Csepreg, …………………………………..



aláírás

