
Ansøgning om bolig i
Hjemløseboligerne

Ishøj Søvej 200

Ansøgers navn:
CPR-nr.: 
Adresse:
Tlf. nr.:

Ansøgers oplysninger om årsag til ansøgningen:

Ansøgningen skal vedlægges følgende dokumentation: 
 Kommunens handleplan i henhold til Servicelovens § 141
 Helbredsmæssige udredninger, diagnoser og erklæringer

Ansøgning og dokumentation sendes til:

Visitationsudvalg for hjemløseenheden
Center for Socialservice
Ishøj Store Torv 20
2635 Ishøj



Status- og funktionsbeskrivelse, herunder ansøgers ressourcer og 
barrierer, aktuelt og evt. forudsigeligt støtte- og plejebehov, helbred 
samt evt. misbrug:  



Dato og underskrift:

Dato: Ansøger:

Dato: Kommune: 

Ansøgers eventuelle psykiske og somatiske diagnoser:

Har ansøgeren husdyr? Hvilke og hvor mange?

Ansøgers indtægtsgrundlag og månedlige indtægt:

Undertegnede ansøger giver hermed samtykke til, at der, jævnfør 
Forvaltningslovens § 29, må indhentes de for Visitationsenheden 
nødvendige oplysninger – herunder oplysninger om helbredsmæssige 
forhold fra forsorgshjem eller andre kommunale boformer, 
praktiserende læge, speciallæger og hospitalsafdelinger samt i øvrigt 
oplysninger fra den kommunale forvaltning.

Eventuelle støtteforanstaltninger eller tilbud, borgeren er tilknyttet: 


