Fargelanda
kommun

Sektor Omsorg

Val av utférare inom hemtjansten

[] Nytt val - det ar férsta gangen jag viljer utférare

[ ] Omval - jag vill byta utférare

Bilaga 3

Efternamn och férnamn

Personnummer (10 siffror)

Gatuadress

Postnummer Postadress

Telefonnummer

Narstaende (anhorig, god man)

Telefon narstaende

Insatsen avser

Onskad utforare

inkOp och ledsagning

] Enbart serviceinsatser — t.ex. stad, tvatt,

[] Bade omsorgs — och serviceinsatser

Vid byte av utférare ar kommunens handlaggningstid max 14 dagar fran det att byte anmals
till att ny utforare kan ta vid. Bistandshandlaggaren meddelar om och nar byte kan ske

utifran angivet onskemal.

vald/valda utférare.

[ ] Jag medger att all dokumentation om mig avseende hemtjanstinsatser far dverlimnas till

Underskrift

Ort och datum

Namnteckning

Blanketten skickas till:

Myndighetens anteckningar

Fargelanda Kommun
SektorOmsorg/Bistandsenheten
Allhemsvagen 5

458 80 Fargelanda

[ ] Ny utforare

Meddelad.......eee e

[ ] Tidigare utférare meddelad (vid




