
Lillestrøm kommune
Søknad om helse- og omsorgstjenester

Søknad om helse- og omsorgstjenester
Unntatt offentlighet  Off.l. §13 jfr. Forv.l. §13 
           
Søknadsskjema for kommunens helse og omsorgstjenester til barn og unge og deres pårørende: 
avlastning, fritidskontakt, omsorgsstønad, BPA, Hjemmesykepleie, praktisk bistand opplæring, 
Koordinator, IP og opplæring og veiledning
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Opplysninger om barnet	  

Fornavn:	  					      	 Etternavn: 

Født:	  						       	 Kjønn: 

Adresse: 					      		  Postnummer/Poststed

Opplysninger om foresatt 1	  

Fornavn:							       Etternavn

 

Adresse: 						       	 Postnummer/Poststed

E-post:								       Telefon:  

 

Opplysninger om foresatt 2	  

Fornavn:							       Etternavn

 

Adresse: 						       	 Postnummer/Poststed

E-post:								       Telefon:  

 



Fastlege

Fornavn fastlege					     Etternavn fastlege

Adresse					     Postnummer		  Poststed

Skole / barnehage

Fornavn kontaktperson				    Etternavn kontaktperson

Adresse barnehage / skole

Mottar barnet/ungdommen andre tiltak fra kommunen eller fra spesialisthelsetjenesten? Oppgi hvilke

Er det behov for tolk?			   Språk

	 Ja		  Nei		

Hjelpestønad

Sats

Begrunnelse for søknaden.  
Hva er viktig for deg? Hva trenger du hjelp/støtte til?  
Legg ved legeopplysninger Ved behov for mer utfyllende informasjon kan eget ark legges ved søknad
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Fullmakt:
Fullmakt: Undertegnede samtykker at Tildeling barn og unge kan foreta undersøkelser hos andre etater 
med hensyn til å frembringe opplysninger som kan være nødvendige for behandling av denne søknaden.
Undertegnede er informert om hvorfor fullmakt er nødvendig, hva opplysningene skal benyttes til, at det er 
frivillig å gi samtykke og at fullmakten kan begrenses eller trekkes tilbake. Ved behov kan Tildeling
barn og unge kontaktes for nærmere informasjon.

Eventuelle begrensninger i samtykke. Samtykke gjelder ikke fra følgende instanser/personer:

Samtykke til henvisningen   

Dato   						      Foresattes underskrift 

Dato   						      Foresattes underskrift    

Dato   						      Barnets  underskrift 

Foreldrene er verge for sine barn, men barns rettigheter øker i takt med alder, jf barneloven 31. Når barnet 
fyller 12 år skal det legges stor vekt på hva barnet mener.
Når barnet er 16 år og er samtykkekompetent skal de selv søke om sine tjenester.
Vi gjør oppmerksom på at anonymisert data om søker vil bli rapportert til et sentralt register (IPLOS), til 
statistisk bruk. Opplysningene kan ikke føres tilbake til våre søkere. 

Søknaden sendes til

Lillestrøm kommune
Tildeling barn og unge
Postboks 313
2001 Lillestrøm
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