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FORENINGEN UGLEVIRKE %Y FORENINGEN

Postadresse: c/o Boghandlerforeningen, Barsen, 1217 Kgbenhavn K
E-mail: post@uglevirke.dk

Ansggningsskema
om et socialt tilskud fra Foreningen Uglevirke

Ansggningsskema indsendes inden 1. februar eller 1. august
direkte til Foreningen Uglevirke:

Pr. brev til: eller pr. mail til:
Foreningen Uglevirke post@uglevirke.dk
c/o Boghandlerforeningen

Borsen

1217 Kgbenhavn K

1. Ansggerens fulde navn, nuvaerende eller forhenvaerende stilling og ngjagtige
adresse:

CPR-nr:

Navn:

Stilling:

Adresse:

Postnr. og by:

Telefon: Evt. mobiltelefon:

E-mailadresse: @

Udbetaling sker kun til bankkonto:

Bankkonto:  Reg.nr.: Kontonr.:
(til indsaetning af evt. bevilget legat)

2. AEgtestand: (seet X) Ugift: Gift: Samboende:
Enke/enkemand: Fraskilt/separeret:

Eventuel aegtefaelles/samboendes:

navn:

Eventuel aegtefaelles/samboendes fgdselsdato - og ar:

VIGTIGT: Ansegningen behandles kun, hvis en kopi af ansggers senest modtagne
arsopgorelse er vedlagt — Husk at udfylde begge sider af dette skema

2018 Ualevirke skema sociale tilskud
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3. Boligforhold: (saet X): Ejerbolig: Lejebolig: |:|
Andelsbolig: Plejehjem eller anden institution: |:|
4. Har ansg@geren veeret selvstaendig? (Hvis ja, saet X): |:|

Forretningssted:

Fra ar: til ar:

Har ansggeren veeret medlem af, eller ansat hos et medlem af: (saet X)
Den danske Boghandlerforening/Boghandlerforeningen:
[Forlaeggerforeningen/Danske Forlag: |:|

5. Hvor og hvorndr har ansggeren senest veeret ansat ved boghandel eller forlag?
Arbejdsstedets navn & by Fra ar | Til a&r

5.a. Hvor mange ar har ansggeren i alt vaeret beskaeftiget ved boghandel eller forlag?

6. Ansggerens skattepligtige indkomst i seneste kalenderar: Kr.
7. Husstandens samlede skattepligtige indkomst i seneste kalenderar Kr.
8. Ansggerens formue ved udgangen af sidste kalenderar: Kr.
heraf eventuel ejendomsveerdi, andelsbolig: Kr.
Husstandens samlede formue inkl. evt. ejendomsveerdi: Kr.
9. Supplerende oplysninger, eventuelle anbefalinger — eller i sygdomstilfeelde laegeerkleering —

kan vedlaegges. Er der i de sidste ar sket vaesentlige sendringer i ansggerens indtaegts- eller
formueforhold, kan dette ligeledes angives her:

Jeg accepterer, at Foreningen Uglevirke opbevarer mine personlige oplysninger i henhold til myndighedernes

krav herom. Ved bevilling opbevares oplysningerne kun efter myndighedernes krav herom. Ved afslag destrueres
oplysninger efter sagsbehandlingens afslutning. Se mere pa www.uglevirke.dk

Jeg erklaerer pé tro og love, at de anfarte oplysninger er korrekte.

den
sted dato navn

VIGTIGT: Ansegningen behandles kun, hvis en kopi af ansggers senest modtagne
arsopgorelse er vedlagt — Husk at udfylde begge sider af dette skema
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