BOLLEBYGDS

KOMMUN .

Noédansékan EKONOMISKT BISTAND

PERSONUPPGIFTER

Sékande Fornamn Personnummer

Efternamn

Telefonnummer E-postadress

Medsokande Fornamn Personnummer

Efternamn

Telefonnummer E-postadress

Sokande Gift/sambo Hnsamstiende Medsékande Gift/sambo Annat
Civilstind Civilstand

Gatuadress Postnummer Ort

Antal hemmavarande barn Ar Ar Ar Ar Antal Umgingesbarn Ar Ar Ar Ar
(fodelsedr) (fodelsedr)

For att din ansékan ska kunna bedémas behéver du limna in f6ljande:

[ ] | Kontosversikt och kontoutdrag

[] | Legitimation

Beskriv anledningen till din ansékan och vad som féranlett din situation.

Ar du inskriven pa arbetsférmedlingen?
Ja Nej

Nir forvintas du fa din nista inkomst, barnbidrag, bostadsbidrag, underhallsstod, 16n eller annan ersittning?

FORSAKRAN OCH UNDERSKRIFT

Jag/vi forsakrar att limnade uppgifter ir sanningsenliga och forbinder mig att anmila forindringar i limnade uppgifter.

Jag/vi har blivit upplyst/a om att oriktiga uppgifter kan leda till 4tal for bidragsbrott samt medfora aterbetalningsskyldighet av de
belopp som erhallits med st6d av oriktiga eller ofullstindiga uppgifter. Vid ofullstindigt ifylld ans6kan eller att handlingar saknas
kan beslut om ekonomiskt bistand inte fattas.

Jag/vi godkinner dven med underskrift att socialnimnden i Bollebygds kommun fir himta uppgifter ifran bilregistret,
Forsikringskassan, Arbetsférmedlingen, Skatteverket och Pensionsmyndigheten.

Information om hur personuppgifter behandlas

Dina personuppgifter kommer att behandlas av Socialférvaltningen i Bollebygds kommun fér administration och andra atgirder
som behovs for att handligga drendet. Personuppgifter behandlas i enlighet dataskyddsforordningen (EU) 2016/679 samt annan
tillimplig lagstiftning. Du har ritt att begira utdrag och rittelse. Fér mer information om hur Bollebygds kommun hanterar
petsonuppgifter, gi in pa bollebygd.se/kommunochpolitik/sakerhetochkris/sabehandlarvipersonuppgiftet.

Datum Sékandes underskrift Datum Medsokandes underskrift




