Ansokan om reparationsbidrag

o
H/ \BO Enligt SFS 2018:222

KOMMUN

Las alltid anvisningarna innan du fyller i blanketten
For att ans6kan ska kunna behandlas maste den vara fullstandigt ifylld annars skickas den tillbaka for komplettering.
1. Sokande (personen med funktionsnedsattningen)

For- och efternamn Personnummer
Adress Postnummer och postadress
Telefonnummer E-postadress
Tolkbehov? Ja Nej
2. Kontaktperson (om nagon annan ska skoéta ditt arende)
Namn Telefonnummer
Adress Postnummer och adress

E-postadress

Relation: Narstaende......c.coveeeeeeececrecrenenns Vardnadshavare Ombud God man eller forvaltare
3. Bostad dar reparation ska ske
Namn — fastighetsdgare (om annan an sdkande) Telefon

E-post fastighetsagare

Bostaden innehas med: dganderatt bostadsratt hyresratt i andra hand (bifoga kontrakt)

4. Ange vilken atgard reparationsbidrag soks for

Reparationsatgarder, servicekostnader och besiktningskostnader (hiss)

5. Bilagor som skickas med ans6kan

Faktura for utford atgard |:| Fullmakt ombud |:| Forordnande god man/férvaltare
Offert eller kostnadsberakning |:| Intyg fran sakkunnig Annat......ccoeeveeeceeeienn,

6. Vardshavares underskrift (galler endast om sékande ar under 18 ar)

Undertecknad/-e vardnadshavare godkanner att bostadsanpassning far géras om det beviljas.
Jag ar ensam vardnadshavare

Datum Namnteckning Namnfortydligande
E-postadress Telefonnummer
Datum Namnteckning Namnfortydligande
E-postadress Telefonnummer

7. Sokandes underskrift (eller person med fullmakt fér sékande)

Datum Namnteckning Namnfortydligande
POSTADRESS TELEFON VAXEL ORG.NR HEMSIDA E-POST

746 80 BALSTA 0171-525 00 212000-0241 www.habo.se kommun@habo.se
BESOKSADRESS
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Behandling av personuppgifter

Habo kommun samlar in dina personuppgifter i syfte att hantera ditt drende ansékan om bostadsanpassningsbidrag. Vi behandlar
dina uppgifter med stod av Artikel 6e i dataskyddsférordningen. Personuppgiftsansvarig for hanteringen av dina personuppgifter
ar bygg- och miljonamnden i Habo kommun. Lds mer om dina rattigheter, hur Hdbo kommun hanterar personuppgifter samt hur
du kommer i kontakt med dataskyddsombudet p& habo.se/personuppgifter

Anvisningar for att fylla i blanketten

1. S6kande
Sokande ar den som har en funktionsnedsattning. Vardnadshavare till barn med funktionsnedsattning ska alltid stad som
kontaktperson. Fyll &ven i om det finns behov av tolk.

2. Kontaktperson

Kontaktperson fylls i om det ar nagon annan an den sékande sjalv som ska kontaktas under handlaggningen. Det maste
alltid finnas uppgifter om vem som ar kontaktperson om inte den sdkande kan fora sin egen talan i &rendet, till exempel
minderariga.

En kontaktperson kan ha olika roller vid en ansdkan:

Nérstaende hjalper den stkande i kontakterna med handlaggaren. Har inte fullmakt att vidta rattshandlingar for den
sOkande. Utskick gors till den sékande.

Véardnadshavare foretrader sékanden som ar minderariga, det vill sdga yngre &n 18 ar.

Ombud ar en person som har fullmakt att vidta rattshandlingar for den sékande. Utskick gors till ombudet. Darfor ar det
viktigt att ombudets adress skrivs in under kontaktpersonens uppgifter. En fullmakt som visar att personen i fraga ar
ombud ska bifogas anstkan.

God man foretrader sdkanden i alla kontakter med enheten for bostadsanpassningsbidrag och for den sékandes talan.
Utskick gors till god man. Darfor ar det viktigt att god mans adress skrivs in under kontaktpersonens uppgifter. Kopia pa
férordnandet som god man ska bifogas ansékan.

Férvaltare foretrader sékanden i alla kontakter med enheten fér bostadsanpassningsbidrag och fér den sdkandes talan.
Utskick gors till forvaltare. Darfor ar det viktigt att forvaltarens adress skrivs in under kontaktpersonens uppgifter. Kopia pa
foérordnandet som forvaltare ska bifogas ansokan.

3. Bostad
Fyll i information om den bostad som reparationen ska utforas i. Fyll i fastighetsédgare och telefonnummer om annan an
sOkande.

4. Beskriv vilka reparationer som bidraget s6ks for
Beskriv alltid, antingen direkt i blanketten eller i en bilaga, vilka reparationer som bidraget sdks for. Om
reparationsatgarder inte beskrivs i ansdkan skickas den tillbaka for komplettering.

5. Bilagor som skickas med ansdkan
Fyll i vilka bilagor som skickas tillsammans med ansékan.

6. Vardnadshavares underskrift
Om ansdkan avser ett barn som ar minderarig ar det vardnadshavare som ska skriva under. Fyll i kryssrutan m du ar
ensam vardnadshavare

7. Sokandens underskrift
Ansokan ska alltid skrivas under av den som sdker bidraget eller den person som har fullmakt att skriva i stallet fér den
sOkande

Komplett ansokan skickas till:
Habo Kommun
Samhallsbyggnadsférvaltningen
Bostadsanpassning

746 80 Balsta
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