ANSOKAN TILL FORENINGEN FVO

Ta din tid, l1as igenom blanketten och se till att du har alla bilagor.

Féreningen FVO

En ofullstandigt ifylld ans6kan eller om nagon bilaga saknas kan inte handlaggas. Ring gdrna om du behadver hjilp.

Var god att texta tydligt

SOKANDEN
Férnamn, Efternamn

Medborgarskap

Personnummer (aa-mm-dd-xxxx)

Epost adress: Civilstand:

O ogift

O skild O gift/registrerad partner Oanka/ankling

MEDSOKANDE MAKE, MAKA ELLER SAMBO

Fornamn, Efternamn Medborgarskap Personnummer (aa-mm-dd-xxxx)
MINDERARIGA BARN
Ange stadigvarande (S), vaxelvis boende (V) eller umgange (U) samt personnummer
Fornamn, Efternamn S \" u Personnummer (aa-mm-dd-xxxx)
O O O
O O O
O O O
O O O
O O O

BOSTAD - Bidrag beviljas ej till sckande som dger bostadsratt eller fastighet

Gatuadress Telefon/Mobiltelefon
Postnr, Ort Forsamling
Boendeform Antal rum Hyra/man

O Hyresratt O Annat (uppge):

O Ensamboende O Ensamboende med barn O Inneboende O Sambo

O Annat delat boende, uppge:

MYNDIGA BARN ALT ANNAN PERSON BOENDE PA SAMMA ADRESS (OBS — uppgifter ska styrkas, se ansokans sista sida)

Foérnamn, Efternamn, personnummer Relation

Tillgdngar enligt arsbesk.d

Faststalld forvarvsinkomst foregaende
ar

HALSOTILLSTAND

SOKANDE

Eventuella sjukdomar och/eller funktionsnedsattningar

MEDSOKANDE/BARN
Eventuella sjukdomar och/eller funktionsnedsattningar

UTBILDNING | ARBETE

SOKANDE

Grundskola (Gr), Gymnasium (Gy), Universitet/Hégskola (U/H) och Ovrigt (O) | Yrke: Arbetar/har arbetat som
a Gr | O Gy OuMH | gb Om évrigt, vad:

MEDSOKANDE MAKE, MAKA eller SAMBO

Grundskola (Gr), Gymnasium (Gy), Universitet/Hégskola (U/H) och Ovrigt (O)
O Gr ‘ O Gy OuUMH | oo Om 6vrigt, vad:

FOR FVO:S ANTECKNINGAR
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Féreningen FVO

FASTSTALLD FORVARVSINKOMST

SOKANDE MEDSOKANDE MAKE, MAKA, PARTNER eller SAMBO

Faststalld forvarvsinkomst foregaende ar Faststalld forvarvsinkomst foregaende ar

MANADSINKOMSTER

SOKANDE MEDSOKANDE MAKE, MAKA, PARTNER eller SAMBO

Ange typ av inkomst (tex |6n, sjukpenning, aktivitetsersattning, a-kassa, Ange typ av inkomst (tex |6n, sjukpenning, aktivitetsersattning, a-kassa,
aktivitetsstod, sjukersattning, omsorgsbidrag, CSN eller allman pension) aktivitetsstod, sjukersattning, omsorgsbidrag, CSN eller allman pension)
Typ: Manadsbelopp efter skatt: Typ: Manadsbelopp efter skatt:

Ovrig pension eller inkomst s& som tjdnstepension (t ex AFA, Alecta) Ovrig pension s3 som tjinstepension (t ex AFA, Alecta)

Typ: Manadsbelopp efter skatt: Typ: Manadsbelopp efter skatt:

i BIDRAG (fyll i de rutor som &r aktuella for dig och ditt hushall)

Typ: Ménadsbelopp: Typ: Manadsbelopp efter skatt:
Bostadsbidrag/hushall Merkostnadsersattning
Bostadstillagg Barnpension
Boendetillagg Utldndsk pension
Ekonomiskt bistand Stiftelse/fondmedel fran
annan
Underhallsstéd Ovrigt

Barn/studiebidrag

UTGIFTER (fyll i de rutor som ar aktuella for dig och ditt hushall )
Typ: Manadsbelopp: Skulder (ange fordringsagare) Ange totalbelopp & amortering/man
Barnomsorg

Underhallsstod

Hemtjdnst

Fack/a-kasse avgift

TILLGANGAR

SOKANDE

Ange om du har; bankmedel, fondsparande, vardepapper, fastighet, bostadsratt, fritidshus, bil, pensionssparande

I MEDSOKANDE MAKE, MAKA, PARTNER eller SAMBO + BARN
Ange om din medsokande har; bankmedel, fondsparande, vardepapper, fastighet, bostadsratt, fritidshus, bil, pensionssparande

ANDAMAL

Andamal som sékanden 6nskar bidrag till (s& som tandvard, glasdgon, rekreation, barnens behov/aktiviteter, ekonomisk férstarkning mm):

ANVANDNING

Har kan du kortfattat ange hur ett bidrag skulle bidra till en positiv livsupplevelse for just dig:
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‘ FOR UTBETALNING BANK

Clearing- och kontonummer Bankens namn

Information om behandling av personuppgifter

Personuppgiftslagen (PUL) ersatts fran den 25 maj 2018 av det nya regelverket GDPR (General Data Protections) som &r ett gemensamt regelverk for hela EU. Personuppgifterna
FVO behandlar &r de du uppger pa ansokan till FVO. Din ansokan sparas enligt bokféringslagen i sju &r hos FVO. Ar du inte ndjd med FVO:s hantering av dina personuppgifter kan
du anmala detta hos tillsynsmyndigheten Datainspektionen. Uppgifterna pa ansékan behovs for att FVO ska kunna ta beslut om eventuell utbetalning av fondmedel.
Personuppgiftsansvarig ar FVO:s styrelse och du nar styrelsen genom att kontakta handldggare pa FVO:s telefontider som star pa hemsidan www.foreningenfvo.se

Genom din underskrift pa ansékningsblanketten ger du ditt samtycke till att de personuppgifter du lamnat pa ansokan far behandlas enligt ovan. Jag medger samtycke till insyn i
mina ekonomiska férhallanden hos Skatteverket, sociala myndigheter, Férsakringskassan, vardgivare och samarbetande fonder. Aven samarbetande stiftelser far ta del av
uppgifterna. Jag forsakrar att dessa uppgifter ar fullstandiga och sanningsenliga. Skulle mina férhallanden i nagot avseende dndrats forbinder jag mig att omedelbart underratta
foreningen FVO.

Jag ar medveten om att ansckan, som ar ofullstandig eller saknar nodvandiga uppgifter och bilagor, inte kommer att handlaggas. Om bidrag beviljas satts pengarna in pa ovan
angivet konto/utbetalningskort eller till annan sdsom tandlakare/god man/férvaltare. Besked om avslag pa bidragsansdékan meddelas inte.

Genom min namnteckning samtycker jag till personuppgiftsbehandling enligt GDPR och att jag har fatt information om mina réittigheter.

Ort, datum Namnteckning s6kande Namnteckning medsékande

Du ocksa maste styrka dina uppgifter. Se nedan vilka bilagor som maste adderas till din ansékan for

att vi ska kunna behandla den.

Observera att om du ar gift, ss mmanboende eller har vuxna hemmavarande barn ska ALLAS uppgifter anges i ansdkan. Om
du delar bostad med myndigt barn alternativt annan person ska deklaration samt arsbesked fran bank dven bildggas din
ansdkan. De handlingar nedan, som giller dig/er, ska bifogas anstkan:

Alla ska skicka in

1. Familjebevis (personbevis) 3. Arsbesked fran bank/-er
2. Deklaration Aven for fonder eller andra virdepapper
4. Hyresavi eller hyresavtal

Du ska ocksa skicka in det som galler dig

5. Inkomster
e LoOnespecifikation
e Sjukpenning/sjuk- eller aktivitetsersattning
e  Pensionsavi/AFA/AMF/KPA/SPV/annan pension
Ev pension fran annat land
e Arbetsloshetsersattning
e Aktivitetsstod
e Underhallstéd
e Barnpension
e Vardbidrag/omvardnadsbidrag/merkostnadsersattning
e Handikappersattning/merkostnadsersattning
e Bostadsbidrag och bostadstillagg
e CSN, utbetalningsplanen

6. Utgifter
e  Barnomsorg/hemtjanst/underhall
o  A-kasseavgift, fackavgift
e  CSN-lan och arsbesked

7. Ovrigt
e Vid ans6kan om bidrag till tandvard bifoga kostnadsforslag
e Registerutdrag om godmanskap/forvaltarskap
e  Eventuellt Iakarintyg

Beslutsbrev kan inte skickas nar fysisk blankett anvdands och ansékan och bilagor kan inte returneras.
Reviderad 2023-01-30

Foéreningen FVO Tryckerigatan 8 | 111 28 Stockholm | 08-411 33 31 | www.foreningenfvo.se


http://www.foreningenfvo.se/

	Alla ska skicka in
	1. Familjebevis (personbevis)
	3. Årsbesked från bank/-er
	Även för fonder eller andra värdepapper

	4. Hyresavi eller hyresavtal

	Du ska också skicka in det som gäller dig
	5. Inkomster
	 Lönespecifikation
	 Sjukpenning/sjuk- eller aktivitetsersättning
	 Pensionsavi/AFA/AMF/KPA/SPV/annan pension Ev pension från annat land
	 Arbetslöshetsersättning
	 Aktivitetsstöd
	 Underhållstöd
	 Barnpension
	 Vårdbidrag/omvårdnadsbidrag/merkostnadsersättning
	 Handikappersättning/merkostnadsersättning
	 Bostadsbidrag och bostadstillägg
	 CSN, utbetalningsplanen

	6. Utgifter
	 Barnomsorg/hemtjänst/underhåll
	 A-kasseavgift, fackavgift
	 CSN-lån och årsbesked

	7. Övrigt
	 Vid ansökan om bidrag till tandvård bifoga kostnadsförslag
	 Registerutdrag om godmanskap/förvaltarskap
	 Eventuellt läkarintyg



