
Insändes till: 
Uppvidinge kommun 
Välfärds- och omsorgsförvaltningen  
Avgiftshandläggare 
Box 43 
364 03 LENHOVDA 

Ansökan garantibelopp 

Sökande: 
Namn: Personnummer: 

Adress: 

Postnummer och ort: Telefonnummer: 

Behjälplig med ansökan: Telefonnummer: 

☐ Närstående ☐ God man ☐ Förvaltare

För att ansökan ska behandlas måste samtliga sidor av underlag för ditt bostadsbidrag, 
bostadstillägg eller särskilt bostadstillägg bifogas där det framgår eventuella tillgångar.  
Blanketten ”Ekonomisk redogörelse” för innevarande år ska vara inlämnad eller skickas med 
ansökan.  

Särskilt boende Bostad med särskild service (LSS) 
☐ Bifogar ”Underlag för ditt ☐ Bifogar ”Underlag för ditt

bostadsbidrag/bostadstillägg” där bostadsbidrag/bostadstillägg” där
eventuella tillgångar framkommer eventuella tillgångar framkommer

☐ Blankett ”Ekonomisk redogörelse” bifogas ☐ Samtycker till inkomsthämtning
om den inte skickats in tidigare under året. ☐ Bruttoinkomst per månad

(exkl. bostadsbidrag/bostadstillägg)

    ………………………… kronor 

Kom ihåg att underlaget för ditt bostadsbidrag eller bostadstillägg ska bifogas. 

Underskrift av sökande/närstående  

____________________ __________________________________________ 
Ort och Datum Namn 

Personuppgifter, dataskyddsförordningen GDPR 
Vi behöver spara och behandla de personuppgifter som du lämnar. Personuppgiftsansvarig är Välfärds- och omsorgsnämnden. Du har rätt att 
kontakt oss om du vill ha information om de uppgifter vi har om dig, för att begära rättelse eller för att begära att vi begränsar behandlingen av dina 
uppgifter. Detta gör du enklast genom att kontakt oss på telefonnummer 0474 – 470 00. Du når vårt dataskyddsombud på telefonnummer 
0474-470 00. Om du har klagomål på vår behandling av dina personuppgifter har du rätt att inge klagomål till tillsynsmyndigheten Datainspektionen.  
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