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KÉRELEM
A Bischitz Johanna Integrált Humán Szolgáltató Központ
Erzsébet taxi szolgáltatás biztosításához

A kérelem alapfeltétele, hogy az igénylő Budapest Főváros VII. kerület közigazgatási területén lakó-vagy tartózkodási hellyel rendelkező személy legyen. 
Az Erzsébet taxi egészségügyi szolgáltatás igénybevétele és kiemelt fontosságú hivatalos ügyek intézése céljából történő utazásra vehető igénybe az alábbi kérelem benyújtásával.
A kérelem leadása minimum az igényelt úti cél időpontja előtti legkésőbb 3 munkanappal kell, hogy megtörténjen. Az első kérelmezést követően már csak a jogosultság igazolását szükséges bemutatni (orvosi vagy egyéb igazolások).

A kérelmező adatai:
Név: ………………………………………………………..
Születési év: ………………………………………………
Lakcím: …………………………………………………..
Elérhetőség értesítés esetén:
Telefonszám: ……………………………………………..
E-mail cím: ………………………………………………


Korábban igénybe vette már az Erzsébet taxi szolgáltatást?          igen               nem


I. A kérelem oka: 

a) [bookmark: _Hlk49939806]Önálló közlekedésre részben képes.
 
b) Célzott daganatellenes terápiában részesül.

c) Várandós kismama a terhesség utolsó trimeszterében.


II. A kérelemhez az alábbi igazolások csatolása szükséges:

a) A kérelmező nyilatkozata állapotáról.

b) A célzott daganatellenes terápián részesülő kérelmező esetén szakorvosi vélemény, vagy orvosi beutaló másolata az egészségügyi rendelésre, szakrendelésre, illetve amennyiben ez nem megoldható, a kérelmező nyilatkozata betegségéről.

c) A terhessége utolsó trimeszterében lévő várandós kismama esetében szükséges a szakorvosi dokumentum, (terhességi kiskönyv) másolata, illetve amennyiben ez nem megoldható, a kérelmező nyilatkozata betegségéről.

d) A kérelmező nyilatkozata kiemelt jelentőségő hivatalos ügyintézése tárgyáról.


III. Az igényelt úti célok megnevezése: 


1. ………………………………………………………………………………………..

2. ……………………………………………………………………………………….



IV. A kérelem benyújtásának helye:

a) Személyesen a Király u. 97. Nappali Klubban 
b) Elektronikus úton, a taxi@bjhuman.hu címen
c) Igénybevevő mozgáskorlátozottsága esetén, postai úton 1072 Budapest Nyár utca 7. II. em. Bischitz Johanna Integrált Humán Szolgáltató Központ

V.       Tájékoztatás:
A kérelem elbírálására a Humán Szolgáltató Király u. 97.  szám alatti telephelyén működő iroda jogosult.
Amennyiben a kérelmező pozitív elbírálásban részesül, az elbíráló értesíti a kérelmezőt, majd számára átadásra kerül a meghatározott értékű taxikártya.
Átadást követően a taxikártya elvesztése esetén minden felelősség a kérelmezőt terheli. 
Amennyiben a kérelmező nem jogosult az Erzsébet taxi szolgáltatás igénybevételére, a kérelem elutasításáról hivatalos dokumentumot kap.


Budapest, 2026.. …………………………….

…………………………………….                                              …………………………………
             kérelmező aláírása                                                      törvényes képviselő aláírása



Engedélyezem:
                                                                                        …………………………………..
                                                                                                     csoport vezető
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