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ANSÖKAN OM BOENDESTÖD 
ENLIGT SOCIALTJÄNSTLAGEN (SoL)  

 
 
 
 
 
 
 
 
Personuppgifter 

Namn på sökande (för- och efternamn) 
 
 

Personnummer  
 

Gatuadress 
 
 
Postnummer 
 
 

Postadress 

Telefon dagtid E-postadress 
 
 

 
Anhörig        Anhörig 

För- och efternamn 
 
 

För- och efternamn 

Telefon dagtid 
 
 

Telefon dagtid 

 
Jag behöver hjälp med följande: 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Orsak till att jag behöver insatsen: 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

Ansökan skickas till:  
Partille kommun 
Biståndsenheten 
Forellen, Gamla Kronvägen 82 
433 39 Partille 
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Hantering av personuppgifter enligt dataskyddsförordningen 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Sökandes underskrift 

Namnteckning Namnförtydligande 

Ort och datum 
 

 

Personuppgifterna i denna handling behandlas i enlighet med dataskyddsförordningen. Syftet med 
behandlingen är för att kunna utreda ditt behov av sökt insats i vårt verksamhetssystem. Den 
rättsliga grunden för behandlingen är myndighetsutövning. Informationen lagras och bearbetas för 
att kunna utföra de tjänster och skyldigheter vi har gentemot dig. Dina uppgifter kommer att 
sparas så länge kommunen har behov av att handlägga ditt ärende. Svenskt regelverk kring 
allmänna handlingar gäller så dina uppgifter hanteras enligt Tryckfrihetsförordningen, 
Offentlighets- sekretesslagen och Arkivlagen. Personuppgiftsansvarig är vård- och 
omsorgsnämnden, Partille kommun. För kontaktuppgifter och ytterligare information, vänligen 
se www.partille.se/gdpr 
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