AnsoOkan om stiftelsemedel

1. Personuppgifter

Bifoga personbevis for samtliga i familjen.

Var vinlig och texta tydligt!

Anteckna alla som ingéar i hushalle

Personnummer

Hedvig Eleonora forsamlings donationsstiftelser

och/eller &r skrivna pa adressen. Ar Mén
Efternamn, fornamn

Dag

Nr

Civil-
stand 1)

Man

Kvinna

1) Ange ogift, gift, skild, sambo, dnka/dnkling

2. Adress

Gatuadress Postnummer, ort

3. Telefon och E-post

Bostad Arbete

Mobil

E-post

4. Utbetalning

Verifiera med underlag, exempelvis ett kontoutdrag.

Eventuella stiftelsemedel 6nskas insatta pa

Clearingnummer Kontonummer

[] bankkonto

Bank

kontonummer

] plusgiro

[ postutbetalning , glom inte uppge ny adress vid flytt!
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5. Inkomster

Verifiera med underlag, exempelvis lonespecifikation.

(Uppge bruttoinkomster, dvs. det du/ni erhaller fore skatt)

Namn Namn
Inkomster Belopp Inkomster Belopp
Lon Lon
A-kassa/KAS A-kassa/KAS
Sjukpenning Sjukpenning
Forildrapenning Forildrapenning
Sjukerséttning Sjukerséttning
Pension/ATP/privata pensioner Pension/ATP/privata pensioner
Livrénta Livrdnta

Studiemedel/studielan

Studiemedel/studielan

Utbildningsbidrag/aktivitetsstod

Utbildningsbidrag/aktivitetsstod

Barnbidrag/studiebidrag

Barnbidrag/studiebidrag

Underhallsbidrag Underhallsbidrag

Barnpension Barnpension

Inkomst av hemmaboende barns Inkosmt av hemma boende barns
arbete arbete

Forsorjningsstod Forsorjningsstod

Bostadsbidrag Bostadsbidrag

Hyres- eller ranteinkomster

Hyres- eller rdnteinkomster

Summa inkomster

Summa inkomster

6. Kostnader
Bifoga kopia pé hyresavi.

[] Hyresritt [ ] Bostadsritt [] Villa/Radhus [ ] Inneboende

Bostadsyta m2 Antal rum

Hyra/avgift per manad

7. Tillgangar

Samtliga tillgdngar i1 familjen ska redovisas. Verifiera med underlag fran bank, skattemyndigheten m fl

Bostadsrittsldgenhet - formogenhetsrattsligt varde?

Taxeringsvirdet av villa/radhus?

Taxeringsvadet av fritidsfastighet?

[[] Bil/motorcykel/bat/husvagn

Virde

] Virdepapper/aktier/obligationet

Total summa

[] Bankmedel

Total summa

[ ] Fondmedel

Total summa
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8. Sysselsittning och utbildning

namn

namn

L] arbetar heltid

L] arbetar heltid

[] arbetardeltid.........................oeeee. %

[] arbetardeltid.......................coonee. %

[] arbetslos sedan..............ccoevvennnn...

[] arbetslos sedan..............ccoeveinenen...

[] sjukskrivensedan............................

[] sjukskrivensedan............................

[] pensionir

[] pensionir

[ ] studerar

[ ] studerar

yrke/befattning

yrke/befattning

[ ] grundskola

[ ] grundskola

[[] gymnasium/folkhdgskola

[[] gymnasium/folkhdgskola

[ ] hogskola/universitet

[ ] hogskola/universitet

[] ovrigutbildning........................

[] ovrigutbildning........................

9. Ovrigt

blind/allvarligt synfel

reumatism

gravt rorelsehindrad/rullstolsbunden

annan funktionsnedsittning...............

dotter till tjansteman/ambetsman

fordlderns yrke

OO goEd

dnka efter tjansteman/ambetsman

yrke

10. Uppge vilka andra stiftelser ni sokt eller har beviljats medel fran

under de tva senste aren.

Ar Stiftelse/organisation

Andamal Belopp
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11. Uppge vilka dindamal ni ansoker stiftelsemdel till och beriknad kostnad.
Bifoga eventuella kostnadsforslag.

12. Glom inte:
1) Skriv en kortfattad personlig redogdrelse over din sociala situation.

2) Bifoga gérna intyg som styrker din sociala situation fran exempelvis kurator,
lakare, diakon eller psykolog.

3) Bifoga kopia pa senaste deklarationen, dvs specifikation till forenklad
sjdlvdeklaration sid 1 och 4 (taxerad inkomst och rdanteinkomster/skulder).

4) Kontakta Skatteverket for de senaste registrerade uppgifterna
som finns om eventuella tillgdngar, 4ven om de ar gamla.

5) Utlatande fran diakon ska bifogas om du bor i en annan innerstadsférsamling,

dér det framgar om ni fatt stiftelsemedel tidigare, ange summa, datum och dndamaél.

13. Ovanstiende uppgifters riktighet intygas.

Om mina forhallanden éndras forbinder jag mig att omedelbart underrétta Hedvig Eleonora férsamling

Jag medger insyn i mina ekonomiska forhallanden hos sociala myndigheter och forsakringskassan.
Jag medger samtidigt att ansokan far registreras 1 ett dataregister.

Ort och datum

Sokandes namnteckning

Insédndes till: Hedvig Eleonora forsamling, Stiftelsehandlédggaren, Box 5105, 102 43 Stockholm
Besoksadress: Storgatan 7, Tfn 08-545 675 78, telefontid tisdag, onsdag och torsdag k1.9.00-10.00
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Ansokan om stiftelsemedel hos Hedvig Eleonora forsamling

Bifoga nedanstaende handlingar.
(Skall dven insdndas for makalmake, sambo och hemmaboende barn med egen inkomst.)

* Skriv en kortfattad personlig redogorelse 6ver Din sociala situation.

* Inkom med den senaste deklarationen, dvs specifikation till forenklad
sjdlvdeklaration sid 1 och 4, dar uppgifter om taxerad inkomst samt
ranteinkomster framgar.

* Kontakta Skatteverket for de senaste registrerade uppgifter som finns om
eventuella tillgangar och skulder, dven de som ar gamla.

* For personer boende i en annan innerstadsforsamling skall ett utlatande fran
diakon bifogas. I utlaitandet skall det framga om ni har fatt stiftelsemedel tidigare.
Ange summa, datum och andamal.

* Personbevis for samtliga i familjen, dven barn (erhalles fran Skatteverket)

* Kopior av inkomster, exempelvis sjukbidrag, pension, forsorjningsstod med mera
dar familjens inkomst per manad framgar.

* Kopia pa hyresavin.

* Bifoga girna intyg som styrker Din sociala situation.
(fran kurator, likare, diakon eller psykolog med flera).

* Om du soker till tandvard eller glasogon sa bifoga kostnadsforslag.

* Glom ej att verifiera med skriftligt underlag, exempel ett kontoutdrag, dit
eventuella stiftelsemedel skall utbetalas. Viktigt att bankens namn framgar,
clearingnummer och kontonummer.

Beriaknad handlaggningstid minst 3 manader fran det att vi har en komplett ansokan.
Alla erhaller ett skriftligt beslut, oavsett om man beviljas medel eller inte.
Beslut ges inte pa telefon.

Har Du négra fragor kontakta mig girna pa telefon 08 — 545 675 78.
Telefontid: Tisdag, onsdag och torsdag kl. 9.00 - 10.00.

Vid fragor angdende Din ansokan gar det bra att e-posta till Kristina Eriksson:
kristina.m.eriksson@hedvigeleonora.se
Vilkommen in med din ansokan!

Solveig Thorzén
Stiftelsehandlidggare

HEDVIG ELEONORA FORSAMLING
Box 5105 - 102 43 Stockholm - (Storgatan 7)
Telefon 08-545 675 78 Fax 08-545 675 85
E-post: info@hedvigeleonora.se
Hemsida: www.hedvigeleonora.se



