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    Unntatt off. iht. Offentleglova § 13.1.ledd 

HENVENDELSE OM: 
 
     Personlig koordinator/barnekoordinator 

Individuell plan 
Bytte av koordinator (Fylles ut av koordinator eller dens leder) 

        
PERSONALIA 
 
Navn:___________________________________ Personnummer:___________________(11 siffer) 
 
Adresse:_________________________________________________________________________ 
 
Postnr.:/sted:_____________________________________________________________________ 
 
Tlf. privat:___________________ Tlf.  mobil:________________Tlf. arbeid:________________ 

 

NÆRMESTE PÅRØRENDE 
 
Navn________________________________Slektsforhold:__________________________ 
 
Adresse:_____________________________ Postnr./sted:__________________________ 
 
Tlf. privat:___________________ Tlf.  mobil:________________Tlf. arbeid:________________ 
 
Denne personen kan samtykke /medvirke på vegne av meg dersom jeg kommer i en situasjon 
hvor jeg ikke kan ivareta dette selv. Sett x (kryss) hvis «ja»   

 

BAKGRUNN FOR HENVENDELSEN / BEGRUNNELSE FOR LANGVARIGE OG 
KOORDINERTE TJENESTER: Kort beskrivelse av din helse-/sosial-situasjon som gjør at du 
trenger en personlig koordinator/barnekoordinator og/eller individuell plan. Gi en kort oversikt over 
de tjenestene du mottar i dag.  Er det behov for en ansvarsgruppe eller annet samarbeidsforum? 

____________________________________________
____________________________________________
____________________________________________
____________________________________________
____________________________________________
____________________________________________ 
 
 

Forslag til personlig koordinator Tjeneste / stilling: 
 

 

Samtykke til innhenting / utveksling av opplysninger: 
Jeg samtykker i at Koordinerende Enhet / saksbehandler kan innhente nødvendige opplysninger 
vedr tjenestene jeg mottar etter opplysning fra meg. Det skrives ny samtykkeerklæring i forhold til 
selve utarbeidelsen av den individuelle planen. 
 
Sted/dato: _____________________Brukers underskrift:_________________________ 
 

Om andre henvender seg på vegne av deg, MÅ det legges ved fullmakt. 
Dersom du har fått hjelp til utfylling av henvendelsen, oppgi navn, tilknytning og telefonnr. 
________________________________________________________________
________________________________________________________________ 

 
 
 

 

 
v/ Koordinerende enhet 
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