&8s LINDESBERGS
KOMMUN

Onskemal om byte av bostad inom kommunen

Ifylles av den enskilde eller dess féretrddare

Nuvarande boendetyp:

[] Bostad med sirskild service, LSS

] Sarskilt boende, SoL

Namn: Personnummer:

ansoker harmed om byte av bostad.

Nuvarande boende:

Onskat boende:

Orsak till onskan om byte av bostad och 6vrig information av intresse for boradet:

Datum och underskrift (av den enskilde eller dess foretradare)

Namnfortydligande

Ifylles av verksamheten:

Mottagen Boradet tillhanda
Datum: Datum:
Enhetschef: Boradsansvarig:

Information om behandling av personuppgifter (GDPR) se www.lindesberg.se/lagrainfo
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