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C
_53. Socialstyrelsen

Bilaga 3. Ansdkningsblankett for Omvardnadslyftet 2013

V' Spara blanketien i din dator. Fyll i blamketten i de grémarkerade filten (klicka dig fram
med musen/tabtangenten). Undvik semikolon och retur (Enter) néir du skriver in text.
Spara den ifvilda blanketten.

V' Ansdkan micirkt med diarvienummer ska ha kommit till Socialstyrelsen senast den 25
Jfebruari 2013 dels per e-post fill socialsiyrelsen(@socialstyrelsen.se, dels ett
underskrivet oviginal till Socialstyrelsen, 106 30 Stockholm eller beséksadress
Rélambsviigen 3 i Stockholm.

Kontaktuppgifter
Namn pd stkande kommun:
Stockholms Stad
Adress: Swedenborgsgatan 20 B | Postnummer. 10664 Postort: Stockholm
Namn kontaktperson: Befattning kontaktperson:
Linda Wikman Sirateg - utbildning
E-postadress lill kontaktperson: Telefon till kontaktperson;
linda.wikman@stockholm.se 08-50836222
Anvindningsomrade
Ange om ansbkan 2013 avseren Ange om enskilda utférare har Indikera vilken eller vilka
satsning pa &ldreomsorgen, inforrnerats om méjligheten att ta del av | utbildningsnivder ni avser ait satsa p&
funktionshindersomradet sller bada: satsningen: 2013:
i Aldreomsorg & Ja Gymnasieniva
{7 Funktionshinder 1 Nej, ange orsak: B3 Yrkeshogskoleniva
] Enskilda wtftrare saknas 4 Hagskoleniva
Sakt helopp
Sokt belopp frén Socialstyrelsen 2013 {se maxbelopp i [ Markera med efl kryss om kommunen dnskar ta del av ev.
fordeiningsramen): aterstdende medel sedan sékta belopp férdetats
22 870 855
Kontouppgifter

Plusgironummer: 23603-4
Vil et av tva alternativ

Bankgironummer:

Verifikationstext {max 10 tecken):

IKB 409

Behdrig foretriadare fér kommunen intygar hdrmed att uppgifterna som lamnas i denna
ansokan &r riktiga samt att ansokan har behandiats av ansvarig ndmnd eller annan i
enlighet med bheslutad delegationsordning
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Befattning Namnfértydligande N
Forvaltningsdirektor Eva Frunk Lind




