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apen, lys og glad

Ledsagerbevis

SoKers personinformasjon
Fadselsnummer

Fornavn

Etternavn

Adresse

Postnr. og poststed

Telefon

Begrunnelse for sgknaden

Dato:

Sakers underskrift Underskrift fra
foresatt / den som sgker pa vegne av / verge*

* Gjelder nar sgkeren er mindrearig eller om sgkeren har verge.
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Dette ma legges ved sgknaden

e Faglig uttalelse fra fagpersonell, som for eksempel fastlege/sykehus, sykepleier/vernepleier eller
koordinator.
e Passfoto av den som trenger ledsager. Bildet ma vaere av nyere dato.

Sgknaden, faglige uttalelse og passfoto sendes i breuv til:
Steinkjer kommune

Forvaltningskontoret

Postboks 2530

7729 Steinkjer

Swgknaden vil ikke bli behandlet fgr det er sendt inn passfoto og faglig uttalelse.

Har du sparsmal, ta kontakt med forvaltningskontoret pa telefon 48 99 93 30.
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