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Tokke kommune

                                         Søknadsskjema 

                         Følgjeløyve for person
Søkjarens namn________________________     Personnr (11 siffer) ____________
Adresse_____________________________Postnr_________Poststad________

Telefon _____________________      Telefon   arbeid/skule__________________
SØKJARS FUNKSJONSHEMMING:

GRUNNGJE SØKNAD OM FØLGJELØYVE:

Stad   ______________   Dato________

______________________                                ____________________________

Søkjars underskrift                                           Føresette/hjelpeverges underskrift*
Legg ved 1 stk. passfoto, og (mogleg) uttale frå helse/sosialetat eller lege**.
Søknad sendast til:      Tokke kommune

                                     Storvegen 60

                                     3880  DALEN                                                                                                                      

* gjeld når søkjar er mindreårig eller har hjelpeverge

** Kommunen bestemmer tal på foto som skal leggjast ved og kva 
     uttale som skal leggjast ved.
Sjå nasjonale retningsliner på 
http://www.bufdir.no/Nedsatt_funksjonsevne/Ledsagerbevis
