4 /
\ /
. /

£y

/
e

SIBO

ANKOMSTDATUM:

KOMMUN AN SO KAN OM INSATSER

Vérd- och

Omsorgsforvaltningen enligt lagen om stdd och service till vissa funktionshindrade ( LSS )

PERSONUPPGIFTER

Namn Personnr
Adress Tel.nr
Postadress

BESKRIVNING

Funktionshinder

Beskriv Ditt behov av hjalp, stéd och service

MER INFORMATION KAN FAS AV

Namn

Telefon

VAR GOD VAND




Med hdnvisning till LSS ansdker jag om foljande insatser:

|:| 9.2 § Personlig assistent

9.38§ Ledsagarservice

9.4 8§ Bitrade av kontaktperson

9.58§ Avlosarservice

9.6 § Korttidsvistelse utanfor det egna hemmet

9.7 §  Korttidstillsyn fér skolungdomar éver 12 8r

9.8 8§ Boende i familjehem eller i bostad med sarskild service fér barn och ungdom
99§ Bostad med sérskild service fér vuxna eller annan séarskilt anpassad bostad

9.10§8 Daglig verksamhet fér personer i yrkesverksam 8lder

Doddgoogodd

10 § Begdran om individuell plan enligt LSS

|:| 16 § Férhandsbesked (om jag som sdker LSS-insatser bor i annan kommun men ténker flytta till
Sjobo Kommun)

Har Du tidigare ansokt/erhéllit stéd enligt LSS? [ | Ja [ ] Nej
Va2 e TIAPUNKE? oo e

Namn Pa ansVarig NANAIEGGArE ? ...ooievieeeeeeeeeeeeeseeeeeeeteeeseeeee et eseesesseseeesese st eeeeeseeseeeeeseeeeesseseesss s eereeeneerereeees

For snabbare handlaggning ar det bra om du skickar med lakar- och/eller
psykolog-utldtande, framférallt om du gor en ans6kan om LSS-insatser for
forsta gangen.

For att utredning ska kunna ske ger jag min tilldtelse till att LSS-handldggaren
far hamta upplysningar som ror mig och min LSS-ansékan
Jag kan aterkalla mitt medgivande néar jag sa onskar

[] Ja

Endast fran:
[0 Forsakringskassan [1 Sjukvarden [J Andra verksamheter i Sjobo Kommun

1 Annan verkSamhet .......ocoovveeeeeeeeeereeeeseesesenens

[] Nej

Ansdkan gors av:

[0 sékande [0 vardnadshavare [0 God man [0 Férvaltare
Ort och datum Namn / namnfortydligande
Ort och datum Namn / namnfortydligande

VARDNADSHAVARE/FORVALTARE/GOD MAN

Namn Tel.nr

Adress

Ansdkan skickas till : .
LSS-handlaggare, Sjobo Kommun 275 80 SJOBO




