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1. Персональные данные 

 

   Имя          Дата рождения    BSN   

Глава семьи  …………………  ……………………  ……………………….. 

Супруг   …………………  ……………………  ……………………….. 

супруга   ………………...  ……………………  …………………… 

 

Адрес: 

Улица      …………………………….. 

Индекс, населенный пункт …………………………….. 

2. Дети, проживающие по тому же адресу 

 

Фамилия: Имя        Дата рождения BSN 

    

    

    

    

    

 

 

 

 

3. Жилье 

o o Я/мы проживаем в муниципальном жилье 

o Я/мы проживаем в гостевой семье 

o Я/мы проживаем отдельно, в доме, предоставленном мне гостевой семьей и частично оплачиваю счета  

o Я/мы самостоятельно арендую жилье (приложить копию договора аренды) 

 

Данные о вашей гостевой семье или владельце Вашего жилья 

Имя и фамилия     ……………………… 

Номер телефона   ……………………… 

Email  ……………………… 

 

 

 

 

4. Доходы 

o Я не работаю  

 

o Я работаю (постоянный контракт) 

Имя работодателя  …………………   

Адрес/населенный пункт …………………………………… 

Я работаю ……… ч в неделю и зарабатываю ……………   евро в месяц 

 

o Я работаю  (контракт 0 часов) 

Имя работодателя ………………….. 

Если Вы проживаете в гостевой семье, то, помимо пособия, Вы получаете компенсацию за проживание. Ваша 

гостевая семья может попросить вас частично оплачивать счета за газ, воду и электричество. Если Вы 

самостоятельно арендуете жилье, то вы не попадаете под правила приема беженцев и не имеете право на эту 

компенсацию 

Размер пособия зависит от количества членов Вашей семьи. Под семьей подразумеваются муж, жена и дети до 18 

лет. Если у Вас есть дети старше 18 лет или другие члены семьи, проживающие с Вами, они должны заполнять 

отдельную форму 

Если Вы или члены Вашей семьи получают доход от работы, то это оказывает влияние на размер пособия и право 

на его получение. Если Вы или члены Вашей семьи работают или получают иные доходы, заполните форму ниже 
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Я работаю в среднем …..    ч в неделю и зарабатываю ………………….. Евро в месяц 

 

o Член моей семьи работает 

Имя работодателя …………………….  

Адрес……………………………… 

Доход в месяц …………………….  

o Я получаю детское пособие kinderbijslag Да/Нет     (если да, приложить копию документа от SVB) 

o Я получаю дополнительное детское пособие kindgebonden budget Да/Нет (если да, приложить копию 

документа из налоговой) 

o У меня есть другие доходы  

Какие другие доходы:  ………………… 

(приложить подтверждающие документы)  

 

 

 

 

5. Банковские данные 

Есть ли у Вас банковский счет в Нидерландах Да/Нет 

Если да, укажите номер Вашего банковского счета ……………………………………….. 

(приложите копию Вашей банковской карты) 

 

Если нет, укажите номер карты, полученной Вами от муниципалитета ……………… 

(приложите копию карты) 

 

 

 

 

 

6. Доступность 

Номер телефона …………………………………….. 

Email:  …………………………………….. 

Я хочу получать информацию через Whatsapp Да/Нет 

 

Подтверждение и подпись 

 
Нижеподписавшиеся подтверждают, что 

1. вся предоставленная информация является достоверной 

2. уведомлены о том, что предоставленные данные будут включены в личный реестр 

 

Место и время: 

 

Подпись:    Заявитель   Партнер 

    _______________   _________________ 

 

 

 

 

 

 

 
      In te vullen door de gemeente 

 Datum paraaf 

Verwerkt door 

uitkeringsadministratie 

  

Gecontroleerd   

 

Для выплаты Вам пособия нам необходим номер Вашего банковского счета. Банковский счет должен быть открыт на 

Ваше имя. Если у Вас нет своего банковского счета, то Вы получили специальную карту от муниципалитета. 

Возможно у нас к Вам будут дополнительные вопросы. Поэтому нам нужен номер телефона для связи с Вами. Мы 

также делимся всей важной информацией в группе в Whatsapp 


