
NYILATKOZAT AZ ÉLETVITELSZERŰ EGYÜTTLAKÁS HIÁNYÁRÓL 

 

Nyilatkozó neve: ........................................................................................ 

Születési neve: ........................................................................................ 

Anyja neve: ........................................................................................ 

Születési helye, ideje: ........................................................................................ 

Bejelentett lakóhelye / tartózkodási helye: ........................................................................................ 

Alulírott büntetőjogi felelősségem tudatában nyilatkozom, hogy bár az alább megjelölt személy lakóhelye szerinti 

lakásban bejelentett lakóhellyel vagy tartózkodási hellyel rendelkezem, vele ezen a címen életvitelszerűen nem lakom 

együtt. 

Az érintett személy neve: ........................................................................................ 

Az érintett személy lakóhelye: ........................................................................................ 

Életvitelszerű tartózkodásom helye: ........................................................................................ 

Az életvitelszerű együttlakás hiányának rövid indoka: 

.................................................................................................... 

.................................................................................................... 

.................................................................................................... 

.................................................................................................... 

Tudomásul veszem, hogy a nyilatkozatban foglalt körülmény tisztázása érdekében a Hivatal – a vonatkozó 

jogszabályok és adatkezelési követelmények keretei között – további igazolást kérhet. 

Kijelentem, hogy a közölt adatok a valóságnak megfelelnek. 

 

Kelt: ................................................................. 

 

 

.............................................................. 

nyilatkozó aláírása 


