
Båts ord kommune, Helse og omsorg 
Helseveien 1, Postboks 602 
9991 Båts ord 

 

 

Koordinerende enhet 
v/Elin Karlsen 
 
 
OPPRETTELSE AV INDIVIDUELL PLAN 
 
Har lest gjennom informasjonsskriv og ønsker med dette å få utarbeidet individuell plan. 
 

Navn: 
 

Personnr: 

Adresse: 
 

Postnr og -sted: 

Telefonnr: 
 

 

Begrunnelse for ønske om opprettelse av individuell plan/ evt diagnoser: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Forslag til koordinator: 
 

 
 
 
 
Sted: ……………………………………………..   Dato:…………………………………….. 
 
 
………………………………………………….. 
Underskrift bruker/fullmektig 
 
Ved fullmektig skal det foreligge bekreftelse på dette. 


