
  

  

     Hemsedal kommune sitt legat – Utdeling av midlar  

  

Utdelingsår 20……  
  

Namn på søkjar:  
 

Adresse:  
  

 

Telefon:  Tlf.  kontaktperson:  
  

  

Søknadssum:  Kontonummer:  
  

  

Grunngjeving for søknaden:  

  

  

  

  

  

  

Kostnader:  

  

  

  

  

  

  

Har du søkt midlar tidlegare?                            Ja  Nei  

  

Dersom ja, kva vart midlane nytta til:  

  

  

  

  

  

  

  

3560 Hemsedal,………………..  

  

  

  

…………………………………..    ……………………….. 

Underskrift søkjar el. medhjelpar   Stadfesting frå hjelpeapparat/fagpersonal at behovet for 

praktisk bistand er tilstades 

  

Evt vedlegg:   


