
    

   Locatie Purmerend 
Postbus 141 
1440 AC Purmerend 

  
 

Aanmelding voor:  O inkomensbeheer   O beschermingsbewind 0 mentorschap  
  

Personalia Persoonsgegevens aanvrager Persoonsgegevens partner (indien van 
toepassing) 

Geslacht O Man / O Vrouw O Man / O Vrouw 

Naam    

Voornamen   

Adres   

Postcode + woonplaats   

Geboortedatum + Plaats   

Nationaliteit   

Soort identiteitsbewijs Kopie toevoegen Kopie toevoegen 

Nummer   

Geldig tot   

Burgerservicenummer (sofi)   

Telefoonnummer   

Telefoonnummer mobiel   

Emailadres   

Bank/gironummer Nummer: 
Kopie toevoegen; laatste 2 maanden 

Nummer: 
Kopie toevoegen; 2 maanden 

Is deze te gebruiken voor 
leefgeld? 

O Ja 
O Nee (geblokkeerd, roodstand) 

Let op: tijdens het intakegesprek ook een 
kopie van alle andere rekeningnummers 
overleggen 

 

Wijkt het werkelijke 
verblijfadres af van het 
woonadres? Zo ja, wat is het 
verblijfadres? 

Persoonsgegevens aanvrager Persoonsgegevens partner (indien van 
toepassing) 

Adres   

Postcode + woonplaats   

 
Leefvorm 

O Alleenstaand   O Samenwonend zonder contract O Gehuwd 

O Alleenstaande ouder   O Samenwonend met contract O Inwonende kostgangers/huurders 

 

O Aanvullende opmerkingen: 
 
 

 
Gezinssituatie 

Heeft u kinderen die tot uw huishouden behoren? O Ja O Nee 

 M/V Naam Voorlet-
ters 

Geboortedatum Lerend Werk 
zaam 

Uitkering 

1.      /   /     O O O 

2.      /   /     O O O 

3.      /   /     O O O 

4.      /   /     O O O 

Let op: vul hierna (indien van toepassing) dan ook de kosten in die u voor het onderwijs van uw kinderen kwijt bent. 
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Verwijzer 
 

 

Bent u door een instantie naar Humanitas verwezen? O Ja  O Nee 

Wat is de naam van uw verwijzer?  

Bij welke instelling is uw verwijzer werkzaam?  

Afdeling  

Adres  

Postcode en woonplaats  

Telefoonnummer  

Emailadres  

Faxnummer  

 

 
Alleen invullen indien mentorschap: 
 
Ik ontvang zorg vanuit  0 PGB 0 WMO  0 WLZ 0 overige:__________________ 
Eventueel partner 0 PGB 0 WMO  0 WLZ 0 overige:___________________          
 

Begeleiding (Alleen in te vullen als de verwijzer niet dezelfde is als de 
begeleiding) 
 

 

Heeft u sociaal maatschappelijke begeleiding? O Ja  O Nee 

Wat is de naam van uw begeleider?  

Tot wanneer staat u onder begeleiding van die persoon? O Begeleiding stopt binnen 3 maanden 
O Begeleiding stopt binnen 1 jaar 
O Begeleiding blijft langer dan 1 jaar 

Bij welke instelling is uw begeleider werkzaam?  

Afdeling  

Adres  

Postcode en woonplaats  

Telefoonnummer  

Emailadres  

Faxnummer  

Contactgegevens zorginformatie 
familie/ begeleider/ instelling/ 
behandeld specialist? 

  

Naam instelling + adres 
 
 

  

Naam contactpersoon 
 

  

Telefoonnummer 
 

  

Email adres 
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BELANGRIJK: van alle bedragen die u op dit blad invult een kopie specificatie/nota toevoegen. 
 

Welke bedragen ontvangt u op uw 
rekening(en)? 

Van welke organisatie/ 
persoon ontvangt u die? 

Ligt er beslag op het 
inkomen? 

Bedrag per maand. 

Uitkering of inkomen  O Ja  O Nee  

Pensioen  O Ja  O Nee  

Zorgtoeslag Belastingdienst O Ja  O Nee  

Huurtoeslag Belastingdienst O Ja  O Nee  

……  O Ja  O Nee  

……  O Ja  O Nee  

……  O Ja  O Nee  

   ------------------------- 

Totaal ontvangsten per maand   A 

 

Welke bedragen betaalt u per maand? Aan welke organisatie betaalt u die? Bedrag per maand. 

Huur of hypotheek   

Ziektekostenverzekering   

Energie   

Kabel –internet    

Telefoon   

CAK (eigen bijdrage zorg)   

Inboedelverzekering/WA   

Uitvaartverzekering   

Overige verzekeringen   

Schoolkosten kinderen   

Heffingen en belastingen   

  ------------------------- 

Totaal uitgaven per maand  B 

 

Hoeveel heeft u zelf nodig voor:  Bedrag per maand. 

Boodschappengeld / leefgeld   

Telefoonkaarten   

Reiskosten   

……   

  ------------------------- 

Totaal uitgaven per maand  C 

 

Welk bedrag reserveert u (kleding, grote uitgaven enz.)? D 

 

Welk bedrag betaalt u per maand aan betalingsregelingen of achterstanden? E 

 

Welk bedrag houdt u per maand over? (A – B – C – D - E) = F F 

 
Er is geprobeerd dit overzicht zo eenvoudig mogelijk te houden. Humanitas neemt aan dat u bovenstaande budgetplan zo 
volledig mogelijk invult en is niet verantwoordelijk voor ontvangsten/uitgaven die niet vermeld worden. Mocht u 
onvoldoende ruimte hebben, dan kunt u tijdens het intakegesprek de nodige aanvullingen aangeven. 
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Bezittingen (hier kunt u duidelijk aangeven of u beschikt over 
bijvoorbeeld een eigen huis, een auto, waardevolle goederen zoals 
sieraden, enzovoort) 

Waarde (voeg zo mogelijk een kopie van de 
opgave toe) 

Eigen huis OZB-waarde 

Auto  

  

  

 
 

Schulden  

Heeft u schulden? O Ja  O Nee 

Hoeveel is het totaal van de schulden? (indicatie) Totaal = € ……………… 

Hoeveel schuldeisers heeft u? (indicatie) Aantal: 

Heeft u achterstand in huur, energie of ziektekostenverzekering? O Ja  O Nee 

Gaat u zich aanmelden bij schuldhulpverlening? O Ja  O Nee 

Loopt er momenteel al een schuldhulpverleningstraject? 
Zo ja, bij welke instantie 

O Ja  O Nee 
Naam:  
 

Bent u in het verleden wel eens toegelaten tot schuldhulpverlening? O Ja  O Nee 

Staat er al een toelatingszitting voor de Wet Schuldsanering Natuurlijke 
Personen (Wsnp) gepland? 

O Ja  O Nee 

Bent u in het verleden al eens afgewezen voor de Wsnp? O Ja  O Nee 

Bent u in het verleden al eens toegelaten tot de Wsnp? O Ja  O Nee 

Hoe is deze toelating verlopen? O Ik zit nog in de Wsnp 
O Voortijdige beëindiging 
O Beëindiging met schone lei 

Indien voortijdig beëindigd: wat is hiervan de reden? 
 

 

 

Overig aandachtspunten (wellicht verandert er binnenkort iets in uw leef- of werksituatie, of bent u van mening dat 
een onderwerp niet of niet volledig genoeg behandeld is in dit intakeformulier) 

 
 
 
 
 

 
 
 
Door middel van ondertekening verklaar ik, en indien van toepassing: mijn partner, bovenstaande gegevens juist en 
volledig te hebben ingevuld. 
 
 
Plaats………………………………… Plaats………………………………… 
  
Datum:……………………………….. Datum:……………………………….. 
  
Handtekening…………………………. Handtekening…………………………. 
 


