Individ och familjeomsorg

135 81 TYRESO Ansokan om ekonomiskt bistand

Tel. 08 = 5782 9100
tyresd kommun
1. Jag/vi ansoker om

ANSOKAN @VSEr ..o manad. Min handlaggare heter:...........cooiiiiiiii e,
[] Forsorjningsstod enligt riksnorm (uppehélle).

I riksnormen ingar kostnader for livsmedel, klader och skor, fritid och lek, hygien, barn- och ungdomsférsakring,
forbrukningsvaror, dagstidning och telefon.

[] Boende Kr []Arbetsresor L, Kr
[] Hushallsel Kr [JBarnomsorg e, Kr
[] Hemférsakring e Kr [JLlakarvard e Kr
[] Medlemskap i fackférening — .......ccccoeveevevennnnes Kr LI Medicink— e, Kr

(bifoga faktura / kvitto / kostnadsforslag / offert)

[] Annat (ange vad, kostnad och bifoga underlag)

2. Personuppgifter

Sokandes for- och efternamn Personnummer Medborgarskap Gift/Reg partner Sammanboende
O Ja O Nej OJa [ Nej
Medsokandes for- och efternamn Personnummer Medborgarskap Gift/Reg partngr Sammanboenfje
[JJa [ Nej [JJa [ Nej
Telefonnummer Telefonnummer medsokande Mailadress

3. Uppgifter om hemmavarande barn som du har forsérjningsansvar for

Namn Personnummer Hel-/deltid dygn/man Barnet gér i skola

[ Gymnasium [] Grundskola [] Forskola [] Saknar barnomsorg

[0 Gymnasium [J Grundskola [J Férskola [] Saknar barnomsorg

[0 Gymnasium [J Grundskola [J Férskola [] Saknar barnomsorg

[J Gymnasium [J Grundskola [J Férskola [] Saknar barnomsorg

[ Gymnasium [] Grundskola [] Forskola [] Saknar barnomsorg

[0 Gymnasium [J Grundskola [J Férskola [] Saknar barnomsorg

4. Boende

Bostadsadress, postnummer och postadress

Antal rum Antal boende i bostaden | Hyra, kr/man Hyresvard / kontraktsinnehavare

[J Egetkontrakt [] Egen fastighet [ Andrahand [ Inneboende [] Bostadsratt [] Bostadslos




5. Sysselsattning (fyll i din sysselséattning. Tillexempel om du arbetar, &ar arbetssékande eller sjukskriven.

Bifoga underlag sdsom lakarintyg, anstallningsavtal eller aktivitetsrapport)

Sokandes sysselsattning

Medsdkandes sysselsattning

6. Tillgangar

Har Du/Ni tillgangar

[1Ja [ Nej

Bostadsratt/hus; ange varde

Bil/MC/Husvagn (marke och &rsmodell); ange varde

Ovrigt (bankmedel, bat, fritidshus, vardepapper, reg. firma)

7. Inkomster (efter skatt) under de senaste 2 manaderna

(ange datum fér varje utbetalning och bifoga I6nespecifikation/utbetalningsbesked)

SOKANDE MEDSOKANDE
[ ] Inkomster saknas helt (Ange utbetalningsdatum och summor) (Ange utbetalningsdatum och summor)
Inkomster senaste tvd man. Datum Summa Datum Summa Datum Summa Datum Summa

Arbetsinkomst

Sjuk-/ féraldrapenning

Bostadsbidrag

Underhallsstod

Barnbidrag/studiebidrag

Studiemedel

Arbetsléshetsersattning / aktivitetsstod

Pension/sjukersattning / aktivitetsersattning

Skatteaterbaring

Inkomst fran inneboende / uthyrning av lagenhet

Insattningar pa konto

Annat

8. Forsakran och underskrift

Jag forsékrar att de uppgifter som jag lamnar ar sanningsenliga och fullstdndiga och férbinder mig att anméla
forandringar i lAmnade uppgifter. Jag lamnar mitt medgivande till férsdrjningsstdédsenheten att utreda ansékan och utan
hinder av sekretess inhdmta de uppgifter som behdvs hos féljande myndigheter: Skatteverket, Forsakringskassan,
Arbetsférmedlingen, arbetsloshetskassa/ALFA, bilregistret, CSN samt Patent- & registreringsverket.

Personuppgifterna i denna blankett registreras och sparas i kommunens verksamhetssystem enligt
dataskyddsférordningen, GDPR. Dina lamnade uppgifter anvands for att planera och genomféra den sokta insatsen.
Du har rétt att f& information om hur dina uppgifter hanteras. For mer information, se kommunens hemsida eller prata
med din handlaggare.

Datum

Sokandes underskrift

Datum

Medsdkandes underskrift

Ange det kontonummer inkl clearingnummer, dit du vill att eventuella utbetalningar sker. Bifoga underlag sdsom kontoutdrag.




