® | Falkenb Fullmakt for ombud
“ ka en ergs Vid ansékan om bostadsanpassningsbidrag
$\ ommun (enligt SFS 2018:222)

Fullmakten skickas till
Falkenbergs kommun
Plan- och bygglovsavdelningen
311 80 Falkenberg

eller via E-post till
bostadsanpassning@falkenberg.se

Information

Denna blankett kan anvandas av dig som vill ge en person fullmakt att foretrada dig
och fora din talan i drenden om bostadsanpassningsbidrag i Falkenbergs kommun.
Kommunikation i drendet sker med ombudet.

Fullmakten géller tills vidare men kan nar som helst aterkallas av dig.

Bifoga fullmakten till din ansdkan.

1. Uppgifter om dig som ger fullmakt (fullmaktsgivare)

For- och efternamn Personnummer

Adress

Postnummer och ort

2. Uppgifter om den du ger fullmakt till (fullmaktstagare)

For- och efternamn Personnummer

Adress

Postnummer och ort

E-postadress Telefon

3. Underskrift av dig som ger fullmakt

Jag ger fullmaktstagaren ratt att for min rakning féretrada mig och féra min talan i drenden om
bostadsanpassningsbidrag i Falkenbergs kommun

Datum Ort

Namnteckning Namnfortydligande

| och med att du fyller i den har anmélan/ansékan registrerar Falkenbergs kommun dina personuppgifter. Pa
kommun.falkenberg.se/personuppgifter kan du lasa mer om hur vi behandlar personuppgifter samt vilka rattigheter du har
enligt dataskyddsforordningen, GDPR.

Du kan dven hora av dig till vart kontaktcenter.
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