Svenska
kyrkan

Nykdpings
foérsamling

Ansokan om ekonomiskt bistind ur Herman Sjofélts fond for behovande
bosatta i f.d. Nicolai forsamling. Miin som levt ensamma utan familj har foretriide.

Sokande namn: Personnr:

MedsOkande namn: Personnr:

Antal hemmavarande minderariga barn:

Adress: Postadress:

Telefon:

Bankkonto:

Tillgangar, t.ex. fonder, sparkapital:

Skulder, belopp: Avbetalning: kr./manad

Ansokan avser:

Samtycke till behandling av personuppgifter enligt Dataskyddsforordningen GDPR

For att vi ska kunna fatta beslut om utdelning behdver vi spara och behandla personuppgifter om dig.
Det vi kommer att registrera dr samtliga uppgifter som du har ldmnat pa ansdkan. Det inkluderar
namn, personnummer, kontaktuppgifter, familjesituation samt om du beviljas sokt stiftelse. Detta gor
vi efter samtycke fran dig vilket du ldmnar nér du undertecknar ansékningsblanketten. Dessa uppgifter
kommer att sparas i 7 ar efter att all behandling med ansdkan har avslutats. Du har i vissa fall rétt att
begéra att dina uppgifter raderas eller att behandlingen tillfalligt begrdnsas. Du kan dven ta tillbaka ett
lamnat samtycke.

Hirmed limnar jag mitt samtycke till behandling av mina personuppgifter enligt GDPR.

Jag intygar ocksa att limnade uppgifter ar sanningsenliga.

Datum Namnteckning sokande Namnteckning medsdkande

Se s. 2 for vilka dokument som ska bifogas ansokan! —)

POSTADRESS: Box 103, 611 23 Nykoping
TELEFON: 0155-751 00
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Nykdpings
foérsamling

Tillsammans med ansokan ska du skicka in:

1. Kopia pa din Inkomstdeklaration for inkomstaret 2025 fran Skatteverket (alla sidor)
alternativt Beslut om slutlig skatt. Detta géller for alla 6ver 18 ar i hemmet

2. Familjebevis (Om du &r sambo behdvs varsitt familjebevis for de vuxna i hemmet)

Béde deklaration och familjebevis kan man bestélla fran Skatteverket tel: 0771 — 567 567.
Beddomning gors baserad pa inkomst enligt sjdlvdeklarationen.

Ansokan maste vara komplett nér den skickas in. Om nagon uppgift eller underskrift saknas
innebir det avslag pa ansokan.

Nykopings forsamlings anteckningar och bedémning

Beslut

Ansokan Datum och namnteckning Beviljat belopp

[ | Bifalles | | Avslas
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