Nyansoékan om férsorjningsstod eller
annat ekonomiskt bistand

Telefontider till vuxengruppens handlaggare:

or
z0

FORS Mandag-fredag 09.00-09.30

Telnr: 0563-185 00
Besbdksadress: Képmangatan 3, Hagfors

Postadress: Hagfors kommun, Socialkontoret, 683 80 Hagfors

1. Ansokan avser

/J_ﬂ.nknmslsﬁ mpel

N

D Forsorjningsstdd enligt riksnormen samt skaliga kostnader fér AR:

MANAD:

D Annat, ange vad:

2. Personuppgifter, saknas personnummer, skriv samordningsnummer eller tillfalligt personnummer

Sokandes personnummer Sokandes efternamn och tilltalsnamn Medborgarskap
PUT
TUT
tom:
Sokandes telefonnummer Sokandes e-post (frivillig uppgift)
Medsokandes personnummer | Meds6kandes efternamn och tilltalsnamn Medborgarskap
PUT
TUT
tom:

Medsokandes telefonnummer

Medsokandes e-post (frivillig uppgift)

Kommentar betréffande
civilstand:

Civilstand stkande l:l gift/reg partner

l:l sambo l:l ensamstaende l:l &nka/énkling

Civilstand medstkande l:l gift/reg partner

l:l sambo

3. Hemmavarande barn, saknas personnummer, skriv samordningsnummer eller tillfalligt personnummer

Barnets personnummer

Efternamn och tilltalsnamn

Barnet ar folkbokfort pa
nedanstaende adress

Barnet bor vaxelvis
hos foréldrarna

Barnet ar
umgéangesbarn

[

[

[]

[]

LI E )

L

[]
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4. Bostad, boende i fastighet/hus, redovisa uppgifter pa sarskild blankett “Tillagg till ansékan”

Adress, postnummer och postort

D Hyr lagenhet/hus D Egen fastighet I:I Bor hos féraldrarna

D Inneboende D Pa annat satt

Antal rum Antal som bor i bostaden Storlek m2 Hyresvard
Hyra per manad Kontraktsinnehavare /Annan boendeform
5. Sysselsattning
Arbete Sokande Medsoékande

Arbetsgivare

Anstalld som

Sysselsattningsgrad

C] Heltid D Deltid:

%

C] Heltid D Deltid: %

D Nej

Timanstalld Snitt antal timmar/vecka: Snitt antal timmar/vecka:
Arbetslos
Arbetslos D Ja, sedan:

D Ja, sedan: D Nej

Anmald pa Arbetsférmedling

C] Ja, sedan:

D Nej

C] Ja, sedan: D Nej

Praktik / annat, vad?

Medlem i A-kassa, vilken?

D Ja:

D Nej

C] Ja: C] Nej

Socialforsakring

Sjukskriven

D Ja, sedan:

D Nej

D Ja, sedan: D Nej

Pension/sjukersattning/
aktivitetsersattning

C] Ja, sedan:

D Nej

C] Ja, sedan: D Nej

Foraldraledig

[:] Ja, sedan:

D Nej

[:] Ja, sedan: D Nej

Annat

Studerande

Studerar vid

Nar boérjade studierna?

Nar slutar studierna?
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6. Utgifter de senaste tre manaderna. Styrkes med faktura, kvitto etc. Vid behov anvand ytterligare papper.

Typ av utgift

Forfallo-
datum

Belopp

Avser
period

Forfallo-
datum

Belopp

Avser | Forfallo- | Belopp
period | datum

Avser
period

Hyra/Boendekostnad

Hushallsel, elnatskostnad (Ellevio)

Hushallsel, férbrukningskostnad

Arbetsresor

Hemférsakring

Lakarvard/Medicin enligt recept

Fackavgift

Barnomsorgskostnad

Bredband

Bankkostnader

Annat:

7. Inkomster de senaste tre manaderna. Styrkes med I6nespecifikation, bankkontoutdrag etc.
Alla kolumner fylls i. Om inkomst saknas, markera med noll (0).

Inkomstslag

Sokande

Medsokande

Datum

Belopp Datum

Belopp

Datum

Belopp

Datum

Belopp

Datum Belopp

Datum

Belopp

Lon efter skatt

A-kassal/Alfa-kassa, efter skatt

Aktivitetsstéd/Dagpenning

Sjukpenning/Rehabersattning

Etableringsersattning

Pension, efter skatt (inkl
bostadstillagg)

Sjuk-/Aktivitetsersattning (inkl
bostadstillagg)

AMF/AFA/SPP/Livranta

Foraldrapenning

Bostadsbidrag

Barnbidrag/Studiebidrag (CSN)

Underhallsstéd/Barnpension/
Efterlevandestdd

Omvardnadsbidrag (exkl
merkostnadsersattning)

Skatteaterbaring

Insattningar / Swish

Ovrigt
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8. Tillgangar. Ange varde. Ta med senaste Inkomstdeklaration. Saknas tillgangar ange noll (0).

Varde Varde
Bankmedel Villa
Kontanter Bostadsratt
Aktier/Fonder etc Fritidshus
Bil/Motorcykel Annat;
Husvagn/Husbil Annat:

9. Utbetalning av ekonomiskt bistand. Fyll i kontouppgifter for det konto som du/ni vill ska anvandas for
utbetalning av beviljat ekonomiskt bistand.

Bank Kontonummer inkl clearingnr

Sokandes konto D Personkonto Nordea

Medsokandes konto D Personkonto Nordea

C] SAKNAR BANKKONTO!

10. Bestammelser om forsorjningsstod och annat ekonomiskt bistand

Den som soker eller uppbar forsorjningsstod ar skyldig att Iamna sanningsenliga och fullstandiga uppgifter om sin och 6vriga familjemedlemmars ekonomi och andra
omstandigheter som kan vara av betydelse vid prévning av ansékan. Du/Ni ska exempelvis anmila dndrad vistelse, erhallet arbete och varje slags inkomst, liksom varje
annan forandring som kan paverka hjalpbehovet. Socialkontoret har ratt att ta del av uppgifter om férmaner, ersattningar eller annat ekonomiskt stéd hos
A-kassan/Alfa-kassan, Forsakringskassan, Skatteverket, Pensionsmyndigheten och Centrala studiestédsndmnden samt aktualitet hos Arbetsformedlingen.

Inhdmtning av uppgifter fran andra myndigheter kraver ditt medgivande enligt SoL 11 kap 11 §, 11a § och 11b §.

Kommunen har enligt 6 § Bidragsbrottslagen (SFS 2007:612) skyldighet att polisanmaéla alla misstankta bidragsbrott. Den som lamnar felaktiga uppgifter eller
uteldmnar uppgifter som kan paverka beslutet kan bli polisanmald for bidragsbrott.

Behandling av personuppgifter enligt Dataskyddsférordningen GDPR (Europaparlamentets och rddets férordning 2016/679 av den 27 april 2016)

Dina personuppgifter kommer att databehandlas for administration av drendet. Du har ratt att fa ett registerutdrag for att kunna kontrollera vilken information som
finns registrerad om dig. Ansdkan om registerutdrag gors skriftligt och ska vara egenhandigt undertecknad av dig. Ansdkan om registerutdrag skickas till Hagfors
kommun, Individ- och omsorgsutskottet, 683 80 Hagfors.

11. Forsakran och underskrift
Jag/vi forsakrar att de lamnade uppgifterna stimmer och att inget av betydelse har utelamnats. Jag/vi férbinder oss att
genast meddela forandringar.

Datum och s6kandes underskrift Datum och medsdkandes underskrift

12. Kompletterande information

OBSERVERA! Nyansokan féranleder en personlig kontakt med socialsekreterare.

Ansdkan ska vara helt ifylld av den/de s6kande och innehalla erforderliga underlag. Nya underlag ldmnas till varje
ansdkan. En ofullstiandig ansékan kan komma att avvisas och returneras till den/de sékande.

Vid komplett ansokan ska handlaggningstid vid nyansdkan normalt inte 6verstiga 2 veckor.

Vid beviljat bistand dverférs pengarna inom nagra dagar till ditt bankkonto.
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