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Sektor välfärd 

  

ANSÖKAN – Förenklad handläggning 
Matdistribution  
Trygghetstelefon  

  
Du som är 75 år eller äldre kan ansöka om förenklad handläggning enligt 4 kap. 2 a § 
Socialtjänstlagen gällande vissa hemtjänstinsatser hos Ljusdals kommun. Det innebär att du 
erbjuds möjligheten att få beslut om hjälp med vissa insatser utan att vi behöver besöka dig 
eller göra en omfattande utredning av dina behov. För att du ska få en förenklad 
handläggning måste du som sökande uppfylla vissa kriterier. 
 
Kriterier som du måste uppfylla: 

• Du ska vara 75 år eller äldre 
• Du ska endast behöva hjälp med matdistribution och/eller trygghetstelefon 
• Du ska bo i eget boende, så kallat ordinärt boende 
• Du ska vara folkbokförd i Ljusdals kommun 

 
Har du ett större behov och önskar ansöka om andra insatser gör vi en traditionell 
biståndsbedömning och bedömer utifrån hela din livssituation.  
Du som beviljas insatser betalar en avgift enligt kommunens taxa. Matdistribution betalas per 
beställd matlåda. För trygghetstelefon betalar du en fast installationskostnad och sedan en 
avgift per månad. Aktuella avgifter finns att läsa om på kommunens hemsida Aktuella 
avgifter - Ljusdals kommun  
 
Matdistribution samt trygghetstelefon är de insatser som idag finns att få utifrån förenklad 
handläggning.  
 
Fyll i ansökningsblanketten så noga du kan. Fält markerade med * är obligatoriska och måste 
fyllas i.   

Sökandes personuppgifter  
För- och efternamn* Personnummer*  

Bor du tillsammans med någon?     ☐ Nej ☐ Ja  Namn:  
 

Adress*  Portkod  
  

Postnummer*  Ort*  

Telefon*  E-post  

Behov av tolk*  
☐ Nej   ☐ Ja    Språk:  

https://www.ljusdal.se/omsorgstod/aldre/ansokaomstod/avgifter/aktuellaavgifter.4.6bb44e7614c906281005b283.html
https://www.ljusdal.se/omsorgstod/aldre/ansokaomstod/avgifter/aktuellaavgifter.4.6bb44e7614c906281005b283.html
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Närstående  
Namn  

 
Relation  

Adress  

Postnummer  Ort  

Telefon  
  

E-post  

  
Vad ansöker du om?*  

Hjälp i hemmet  
☐ Trygghetstelefon   ☐ Matdistribution   

Jag bekräftar härmed att jag uppfyller kriterierna för förenklad handläggning* 
☐ Jag är 75 år eller äldre 
☐ Jag behöver endast hjälp med matdistribution och/eller trygghetstelefon 
☐ Jag bor i eget boende, så kallat ordinärt boende 
☐ Jag är folkbokförd i Ljusdals kommun 

   
Underskrift*  
För att din ansökan ska kunna behandlas måste den skrivas under av dig eller en person som 
är behörig att företräda dig.  
Din namnteckning   
  

Ort och datum  

Namnförtydligande  
  

  
Person som hjälpt till med ansökan  
☐ God man  ☐ Förvaltare  ☐ Närstående  

  
Bilagor som bifogas  

☐ Kopia på registerutdrag gällande ställföreträdarskap 

☐ Kopia gällande fullmakt   
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Dataskyddsförordningen (GDPR), enligt artikel 6.1 e  
De uppgifter du lämnar är nödvändiga för att myndigheten ska kunna fullgöra 
arbetsuppgifterna av allmänt intresse enligt dataskyddsförordningen. Myndigheten ansvarar 
för att lämnade personuppgifter hanteras i överensstämmelse med bestämmelserna i 
dataskyddsförordningen. För mer information, vänligen besök www.ljusdal.se.  
  
  
Skicka ansökan till:  
Ljusdals kommun   
Sektor välfärd  
Enheten för myndighet   
827 80 Ljusdal  
   
Kontaktcenter: 0651-76 14 00  
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