Ringerike kommune — Boligtjenesten

Bespksadresse: Storgata 11

Postadresse: Postboks 123, 3502 Hgnefoss

-13

Konfidensielt
Unntatt fra off.. § 5 A

Sgknad om kommunal bolig

Spknaden gjelder:

Ny bolig

Bytte av bolig

Fornyelse av husleiekontrakt

Opplysninger om sgker:

Navn:

Fgdselsnummer (11 siffer):

Adresse:

Postnummer og poststed:

E-post:

Telefon:

Nasjonalitet:

Status oppholdstillatelse:

Varig: Tidsbestemt: ar
Sivilstand:
Enslig Enke/enkemann

Gift/samboer

Skilt/separert

Ektefelle/samboer:

Navn:

Fgdselsnummer (11 siffer

):

Leier bolig privat

Leier kommunal bolig Bor hjemme hos foreldre

Leier bolig i borettslag

Eier bolig

Uten fast bolig

Annet (spesifiser




Barn i husstanden:

Navn

Fedt

Venter barn:

Hvor mange er det totalt i husstanden:

Bakgrunn for sgknad:

Star i fare for a miste boligen

Har ikke bolig

Boligen er uegnet

Botid i kommunen

@konomiske grunner

Annet:
Helseforhold
Utfyllende
opplysninger

Hjemmebaserte Miljgarbeid Enhet for psykisk helse og

Har du kontakt | tjenester rus

med

Barnevern NAV Kontaktperson hos NAV:




Mottar du (kryss av og legg ved dokumentasjon):

@konomi Lgnn Arbeidsavklaringspenger Overgangsstgnad

Ufgretrygd Sosialstgnad Barnebidrag
Alderspensjon Dagpenger Introduksjonsstgnad

Ektefelle mottar (kryss av og legg ved dokumentasjon):
Lgnn | | Arbeidsavklaringspenger Overgangsstgnad
Ufgretrygd Sosialstgnad Barnebidrag
Alderspensjon Dagpenger Introduksjonsstgnad

Din brutto inntekt/trygd pr maned kr

Inntekt
Ektefelle/samboers brutto inntekt/trygd kr
Renter og avdrag pa lan per maned kr
Gjeld Annen gjeld per maned (inkl. kreditt) kr

Samlet restgjeld kr

Jeg gir med dette Boligtjenesten fullmakt til a innhente ngdvendige opplysninger fra

offentlige instanser for behandling av min sgknad. Opplysningene skal veere saklig

begrunnet og ikke omfatte flere opplysninger enn det som er ngdvendig for formalet.

Sted underskrift

Fullmakt

Dato Underskrift

Jeg bekrefter med min underskrift at overstaende opplysninger er korrekt og fullstendig.

Sted Underskrift

Underskrift

Dato Underskrift
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