G1. RENDSZERES TÉTELES SZÁMADÁS ÉS JELENTÉS

	Számadás benyújtásának ideje:
	

	Számadási időszak:
	



	Gondnokolt neve:
	

	Születési helye/ideje/anyja neve:
	

	Lakóhelye:
	

	Tartózkodási helye:
	

	A gondnokolt intézményes ellátása esetén:

	Intézmény neve:
	

	Intézmény címe:
	



	Gondnok neve, telefonszáma:
	

	Születési helye/ideje/anyja neve:
	

	Lakóhelye:
	

	Tartózkodási helye 
(levelezési címe):
	





SZÁMADÁS

Gondnokolt (gondnok által kezelt) rendszeres jövedelme a számadási időszak alatt (árvaellátás, nyugellátás, családi pótlék):

	Folyósító szerv:
	

	Törzsszám:
	



	Folyósító szerv:
	

	Törzsszám:
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	Bevételek éves összege:

	Kiadások éves összege:


	

…………………………………………………

	

…………………………………………………






	Egyenleg (maradvány):


	




Bizonylattal igazolt összeg összesen: …………………………………………………………….
Bizonylat nélkül elszámolt összesen:…………………………………………………………......

Megjegyzések: (Maradvány összeg felhasználásáról való rendelkezés)

……………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………
Csatolni kell a bevételek igazolására a rendszeres jövedelmet folyósító szerv (ek) által kiállított igazolást, valamennyi havi szelvényt, bizonylatot és a kiadásokat igazoló, gondnokolt nevére kiállított valamennyi bizonylatot időrendi sorrendben! 

Bizonylatok nélkül elszámolható kiadások:
ha a gondnokolt gondnokával közös háztartásban vagy önálló háztartásban él, bizonylat nélkül fogadhatók el az élelmezéssel és a háztartással kapcsolatos költségek, feltéve, ha ezen költségek havonta nem haladják meg a szociális vetítési alap hatszorosát. (28.500*6= 171.000.- Ft/hó) 
A szociális vetítési alapnak a számadási kötelezettség teljesítése évében irányadó legkisebb összegét kell figyelembe venni, 2025-ben 28.500.- Ft.

Élelmezési költségek: 	……………………………………………………...
Háztartással kapcsolatos költségek: …………………………
Összesen: ………………………………………………………

A gondnok működése közben - ha jogszabály másképp nem rendelkezik - indokoltan felmerült kiadásainak megtérítését igényelheti, ha a gondnokolt megfelelő jövedelemmel rendelkezik. A kiadások szükségességét, a felmerült összeg helyességét a gyámhivatal a számadás elbírálása során állapítja meg.


Pénzvagyon:

A gondnokolt gyámhatósági fenntartásos betétkönyvének/folyószámlájának száma:

………………………………………………………………………………………………..
Éves záró egyenlege: ……………………………………………………………………...

A gondnokolt egyéb betéttel, folyószámlával rendelkezik-e?			IGEN-NEM

A betét- ill. számlakezelő bank neve, címe: ……………………………………………….
A betét- ill. számlaszám: …………………………………………………………………….
Éves záró egyenlege: ……………………………………………………………………...

Csatolni kell a gyámi betét- ill. folyószámla utolsó havi számlakivonatát másolatban!

Ingatlanvagyon:

A gondnokolt tulajdonát képező ingatlanok, ill. amelyeken a gondnokolt vagyoni értékű joggal (haszonélvezeti jog, lakhatási jog, életjáradéki ill. tartási jog):



	Helyrajzi szám:
	Cím:
	Tulajdoni jogviszony:
	Tulajdoni arány:

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	



Hasznosítják az ingatlant?								IGEN-NEM

Amennyiben az ingatlan hasznosításra kerül, csatolni kell az ezt igazoló szerződés egy példányát, amennyiben korábban még nem került benyújtásra!

A gondnokolt önkormányzati lakással, lakásbérleti joggal rendelkezik?	IGEN-NEM

A bérlakás pontos címe: …………………………………………………………………….

A gondnokolt ebben a lakásban: 					TÁRSBÉRLŐ – FŐBÉRLŐ


Egyéb vagyon:

A gondnokolt személygépjármű tulajdonjogával rendelkezik? 		IGEN-NEM

	Tulajdoni hányada:
	……………………………………………………….

	Gépjármű típusa:
	……………………………………………………….

	Forgalmi rendszáma:
	……………………………………………………….

	A gépjármű üzembentartójának neve:
	……………………………………………………….

	Lakóhelye:
	……………………………………………………….



A gondnokolt gazdálkodó szervezet tagja (részvényes, tulajdonos)		 IGEN-NEM

	A gazdálkodó szerv megnevezése:
	……………………………………………………….

	Pontos címe:
	……………………………………………………….




Egyéb vagyon, amely a számadási időszakban került a gondnokolt tulajdonába:

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

Változások a gondnokolt jövedelemi viszonyaiban a számadási időszak alatt:

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

JELENTÉS

Gondnokolttal való kapcsolattartás (formája, gyakorisága, helyszíne):

	……………………………………………………………………………………………………...

	……………………………………………………………………………………………………...

	……………………………………………………………………………………………………...

	……………………………………………………………………………………………………...

	……………………………………………………………………………………………………...

	……………………………………………………………………………………………………...

	A gondnokolt tartása, ellátása, gondozása:


	……………………………………………………………………………………………………...

	……………………………………………………………………………………………………...

	……………………………………………………………………………………………………...

	……………………………………………………………………………………………………...

	……………………………………………………………………………………………………...

	……………………………………………………………………………………………………...

	

	
A gondnokolt egészségi állapota (orvosi, kórházi kezelés, gyógyszerek, közérzet):


	……………………………………………………………………………………………………...

	……………………………………………………………………………………………………...

	……………………………………………………………………………………………………...

	……………………………………………………………………………………………………...

	……………………………………………………………………………………………………...

	……………………………………………………………………………………………………...

	
Hivatalos ügyekben tett intézkedések, folyamatban lévő ügyek:


	……………………………………………………………………………………………………...

	……………………………………………………………………………………………………...

	……………………………………………………………………………………………………...

	……………………………………………………………………………………………………...

	……………………………………………………………………………………………………...

	……………………………………………………………………………………………………...

	……………………………………………………………………………………………………...

	……………………………………………………………………………………………………...



Alulírott gondnok kérem a gyámhivatalt, hogy gondnoki jelentésemet és számadásomat fogadja el.
Büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy a közölt adatok és tények a valóságnak megfelelnek.
Tudomásul veszem, ha a számadás alapján a gyámhivatal hiányt vagy indokolatlan kiadást, illetve a nem megfelelő gazdálkodás eredményeképpen kárt állapít meg, a számadásra kötelezett személyt felhívja, hogy az okozott kár összegét a felhívás kézhezvételét követő 8 napon belül a betétbe fizesse be. Ha a számadásra köteles az összeget vagy annak egy részét vitatja, a gyámhivatal a követelés érvényesítése iránt pert indít.
Tudomásul veszem, ha a számadási kötelezettségemnek nem vagy nem megfelelően teszek eleget, a gyámhivatal a kötelezettség megállapítása iránt pert indít. A kereset benyújtásával egyidejűleg a gondnoktól a törvényes képviseleti jogot a vagyoni ügyekre megvonja illetőleg a gondnokot tisztségéből elmozdítja.
A számadásra kötelezett azt a kárt, melyet a gyermeknek, gondnokoltnak jogellenesen okozott, a kártérítésre vonatkozó szabályok szerint köteles megtéríteni.
Amennyiben gondnokoltam vagyoni helyzetében (öröklés, tulajdonszerzés) ill. személyi ügyeiben változás történik, azt haladéktalanul bejelentem a gyámhivatalnak.


Kelt: …………………………………………………..
						

………………………………
						    	              gondnok
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