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velferdarpjonusta

UMSOKN UM FJARHAGSADSTOD wmott.

Nafn: kt. Atvinna:
Nafn maka: kt. Atvinna;
Logheimili: Dvalarstadur:

Simar/netfang:

Nofn barna og kennitdlur:

Adrir & heimili: kt.
HIJUSKAPARSTADPA
___gift(ur) ____isambug ____ Ogiftur _ekkill/ekkja ____einsteett foreldri
HUSNADI
___eigin ibuo ___leiguibug ___by hja 66rum ___hasnadislaus
___annad

TEKJUR OG SKULDIR

Umsakjendur skulu leggja fram eftirfarandi gogn med umsokn

Launasedla sidustu priggja manada.

Launasedla maka eda sambylismanns / konu

Upplysingar um atvinnuleysishaetur

Yfirlit yfir tekjur frd Tryggingastofnun, einnig greidslur barnamedlaga
Yfirlit yfir lifeyrissjodsgreidslur.

Staofesta skattaskyrslu sidusta ars.

Yfirlit yfir helstu utgjold.

Nogk~wbdpE

Annad sem umsakjandi vill taka fram:

Eg votta med undirskrift minni ad allar upplysingar sem ég veiti um hagi mina og minna i
sambandi vid umsdkn pessa eru samkvaemt minni bestu vitund og er félagsmalastjora heimilt ad
afla nanari upplysinga um fjarhag minn ef purfa pykir.

Upplysingar um bankareikn:  Banki: hofudbok: reikn.nr.

Stadur og dagsetning:

Undiskrift Undirskrift maka/sambylismanns/konu



