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BORSOD-ABAÚJ-ZEMPLÉN MEGYEI 

KORMÁNYHIVATAL
Igénybejelentés az egyösszegű térítés megállapításához 
Az igénylő családi és utóneve: ……………………………………………………………….

Leánykori név:…………………………………………………………………………………

Lakóhelye:………………………………………………………………………………..……

Anyja leánykori neve:……………………………………………………...………………….

Születési hely, idő:…………………………….………………..……………………………..
Kérem szíveskedjék részemre megállapítani a Hdt. 10. §-ában meghatározott egyösszegű térítést. 

Az egyösszegű térítést mint 

- hadirokkant, 

- hadiözvegy, 

- volt hadiárva 
igényelem.* 

Kelt:…………………. 2017.év……………… hó….…nap 

------------------------------------------------
                      igénylő 
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