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	MODUM KOMMUNE

HELSE- OG SOSIALETATEN     

TILTAKSENHETEN

Tlf. 32 77 83 70

Fax. 32 78 34 21

tiltaksenheten@modum.kommune.no 

	
	


SØKNADSSKJEMA LEDSAGERBEVIS

	Navn:
	

	Adresse:
	

	Postnr.:
	
	Poststed:
	

	Telefon:
	
	Fødselsår:
	


	Type funksjonshemming:




	Begrunnelse for søknad om ledsagerbevis:




	Sted:
	
	Dato:
	

	Underskrift:
	


LEGG VED ET PASSBILDE

SØKNADEN SENDES TIL:

Helse- og sosialetaten ved Tiltaksenheten

Telesletta 7 

3340 Åmot

