	

	Magyar Köztisztviselők, Közalkalmazottak és Közszolgálati Dolgozók Szakszervezete (MKKSZ)

………………………………………………………

alapszervezete


Szakszervezeti segély iránti kérelem
Név:………………………………………………………. Tagság kezdete:…………………………………...
Tagság kártya száma (MMKSZ azonosító)……………………………………………………………………..
Anyja neve:…………………………………........  Adóazonosító:……………………………………………..
Munkahely:……………………………………….  Munkaköre:………………………………………............
Segélykérő nettó havi jövedelme:……………Ft. Eltartott (nem kereső) családtagok száma:……………fő
Házastárs/élettárs nettó havi jövedelme:………………Egyéb jövedelem:………………………………Ft.
A család létszáma és összes jövedelme: …… fő, …………Ft. Az egy főre jutó nettó jövedelem :…………Ft
Kérem, hogy részemre a csatolt okmányok és az alábbi indokok alapján szociális illetve temetési segély folyósítani szíveskedjenek. Szociális indokaim (iratok szükség esetén mellékelve) …………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………… 
Kijelentem, hogy a legközelebbi adóbevallásnál az adóm 1 %-ról a rászoruló szakszervezeti tagokat segítő Közalkalmazottak és Köztisztviselők Egymásért Alapítvány (adószáma:18162558-1-42) javára rendelkezem. 
Az MKKSZ tagsági viszonyomat a mellékelt nyilatkozat szerint legalább 2 évig megtartom. 
………..., 20..……………….   …………………………...   …………………………………………………..




    Kérelmező aláírása



lakcíme

Mellékelt okmányok felsorolása: ……………………………………………………………………………..
…………………………………………………………………………………………………………

A Szociális felelős javaslata a csatolt okmányok és a segélykérelem jogszerűsége alapján:
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………., 20 ……………………….


…...…………………………………………………..








Szociális felelős aláírása
Szakszervezeti Bizottság döntése:

(1) A kérelem alapján segélyként …………Ft, azaz …………………………….. forint folyósítását javasolja.

(2) A kérelmet elutasítja (indoklás) …………………………………………………………………………...
…………………………………………………………………………………………………………………...
…………., 20……………………….


………………………………………………………








            szakszervezeti titkár vagy elnök aláírása
A gazdasági felelős részére: a javasolt segély kifizethető.

…………., 20……………………….


………………………………………………………








            szakszervezeti titkár vagy elnök aláírása
A segélyezés jogalapja: az 1995. évi CXVII. (Szja) törvény 1. számú melléklet 3.1. szerint az érdekvédelmi szervezettől az elhunyt házastársa vagy egyeneságbeli rokona részére folyósított temetési segély, továbbá az önsegélyező feladatot is vállaló egyesület, által nyújtott szociális segély.
NYILATKOZAT

Alulírott,………………………………a Magyar Köztisztviselők, Közalkalmazottak és Közszolgálati Dolgozók Szakszervezetének tagja nyilatkozom, hogy a szakszervezet segélyezési szolgáltatását igénybe veszem.
Tudomásom van arról, hogy a szolgáltatás díját (értékét) – amelynek összege: ……….. Ft – az MKKSZ a tagdíjbevételből biztosítja.

A segélyezésben részesülő kötelezettség vállalása:
Kijelentem, hogy a legközelebbi személyi jövedelemadó bevallásnál az szja 1 %-ról a rászoruló szakszervezeti tagokat segítő Közalkalmazottak és Köztisztviselők Egymásért Alapítvány (adószáma:18162558-1-42) javára rendelkezem. [Alapszabály 19. k) pont, SZMSZ 11. I. rész a) pont]


………………………….



kérelmező
Éves tagdíjam:……………… Ft. 

a) Ennek alapján kijelentem, hogy az MKKSZ tagsági viszonyomat az általam fizetett éves tagsági díj összegének értékét elérő szolgáltatás esetén legalább 2 évig, kétszerese esetén legalább 3 évig megtartom [Alapszabály 19. k) pont, SZMSZ 11. I. rész a)-b) pont]

b) Ennek alapján rám az a) pont nem vonatkozik. (megfelelő pont bekarikázandó)


………………………….



kérelmező
Kelt:20……….hó………………………nap……….

 ……………………………….

        aláírás

Készült: 
2 példányban

· 1 pld. MKKSZ munkahelyi szervezet

· 1 pld. Nyilatkozó MKKSZ tag

