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Stichting Urgente Noden Uithoorn 
tel. 06-21436603 

e-mail: aanvraag@urgentenodenuithoorn.nl 

 

 
 

 
Gegevens aanvrager 
Naam hulpverlener  Telefoonnr.  

Adres  E-mailadres  

Postcode  Plaats  

Bankrekeningnr.  Organisatie  

 
Gegevens cliënt 
Voornaam  Achternaam  

Geslacht  Geboortedatum  

Adres 

 

Postcode  Woonplaats  

Telefoonnummer    

 
Burgerlijke staat 

 
 
Gegevens partner 
Voornaam  Achternaam  

Geslacht  Geboortedatum  

Adres  

Postcode  Woonplaats  

 
Inwonende kinderen 
 Naam Geboortedatum Onderwijs/beroep Leerjaar 

1   
 

 

2   
 

 

3   
 

 

4   
 

 

5   
 

 

 
 Kind 1 Kind 2 Kind 3 Kind 4 Kind 5 

Studiefinanciering € 

 

€ 

 

€ 

 

€ 

 

€ 

 

Inkomen € 

 

€ 

 

€ 

 

€ 

 

€ 
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Inkomsten en uitgaven 
Gezinsinkomen Netto per maand Uitgaven Per maand 

Salaris client €  Huur €  

Salaris partner €  Hypotheeklasten €  

Uitkering client €  Energie, water, gas €  

Uitkering partner €  Ziektekostenverzekering €  

Uitkering kinderen €  Overige verzekeringen €  

Kinderbijslag €  Huishoudgeld €  

AOW €  Kleding / schoeisel €  

Pensioen €  Telefoon / vervoer €  

Alimentatie €  Eigen bijdrage 
kinderopvang / thuiszorg 

€  

Kostgeld kinderen €  Extra kosten ziekte / 

handicap 

€  

Studiefinanciering €  Belastingen €  

Kindgebonden 
budget en/of TOG 

€  Afbetaling schuld €  

Huurtoeslag €  Totaal €  

Andere inkomsten 
(b.v. PGB) 

€    

Voorlopige 

teruggave 
hypotheekrente 

€  Spaargeld / vermogen €  

  Hoogte hypotheek €  

Totaal €  Hoogte van schuld €  

 
 
Is er sprake van schuldhulpverlening of WSNP?  
Is er bijzondere bijstand voor de gevraagde kosten aangevraagd?  
Is er een huisbezoek gebracht?  
Zijn er andere fondsen aangeschreven?  
Zo ja, welk fonds? Met welke hulpvraag? 

  

 

Indien de aanvraag is toegewezen, welk bedrag wordt er ter beschikking gesteld? 

€  
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De aanvraag kan alleen in behandeling worden genomen als de volgende 

documenten zijn bijgevoegd van zowel de cliënt als de eventuele partner: 
 Een kopie van een geldig legitimatiebewijs/verblijfsdocument is bijgevoegd 

 Voor wat betreft de opgave inkomsten en uitgaven bewijsstukken bijvoegen in 

de vorm van relevante bank- en/of giroafschriften met saldo 
 Als voor de gevraagde kosten een aanvraag is ingediend bij een ander 

fonds, Sociale Zaken of een kredietbank de (afwijzing)beschikking 

meesturen. 
 

 

Verklaring 
Door de ondertekening verklaren de aanvrager en de rapporteur in het kader van de 

Wet Bescherming Persoonsgegevens, dat zij de Stichting Urgente Noden Uithoorn, 

indien en voorzover relevant voor de behandeling van de aanvraag, aan derden 

gegevens te vragen en/of verstrekken en de aanvraag in zijn geheel aan een of 
meerdere fondsen ter honorering voor te leggen en dat zij ervan op de hoogte zijn 

dat de verstrekte gegevens worden opgenomen in een persoonsregistratie 

 
Datum Naam cliënt Handtekening 

  

 

  

Datum Naam cliënt Handtekening 

  

 

  

Datum Naam cliënt Handtekening 

  

 

  

Datum Naam cliënt Handtekening 

  

 

  

 



  4 / 4 

Rapportage 
Omschrijving van de probleemsituatie en hoe deze is ontstaan 

 

 

Gewenst bedrag 

€  
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