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ANSÖKAN OM HEMTJÄNST 
genom förenklad handläggning enligt kap 4 § 2  
Socialtjänstlagen för personer 75 år och äldre. 

 
 

 Kalmar kommun 
 Omsorgsförvaltningen 
 Box 848 
 391 28 KALMAR 
 
 
 
 

Personuppgifter 
Sökande Personnummer 

            

Övriga personer i hushållet Relation 

            

Adress Telefonnummer 

            

Postadress Telefonnummer, mobil 

            

Närstående Telefonnummer 

            

Närstående Telefonnummer 

            

 
 

Ansökan avser 

 

 Trygghetslarm 

 

För att du ska fortsätta vara självständig och känna trygghet i din bostad kommer du få en 
telefonkontakt av en arbetsterapeut eller fysioterapeut. Du kommer i samtalet erbjudas ett kostnadsfritt 
förebyggande och hälsofrämjande hembesök. 
 
Om du vill ansöka om andra insatser kontakta biståndshandläggaren via Kalmar kommuns växel 010 – 
352 00 00 
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Orsak till ansökan 
Beskriv ditt hälsotillstånd  

      

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Här kan du skriva annan viktig information. 

      

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Har du husdjur? 

 Ja  Nej 

Röker du? 

 Ja  Nej 

 

Jag är införstådd med att de personuppgifter om mig som är nödvändiga för att hantera ärendet kommer 
att behandlas enligt personuppgiftslagen (PUL) och jag försäkrar att mina personliga uppgifter är 
sanningsenliga. 
 

 

Ort och datum Namnteckning 

 


