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Hem for dig

ka skal eller vid ombyggnation

Ansokan om fortur

Sociala och medicins



Regler for fortur: Sociala och medicinska skal eller vid ombyggnation
Innan sokande limnar in denna blankett 4r det viktigt att han/hon finns registrerad som kund
péd Hyrestorget.

Fortur innebir att Orebrobostider AB forsoker tillgodose behovet av bostad nir synnerliga
skil finns. Om det 4r mojligt tar vi hinsyn till sirskilda 6nskemal om omrade. Férdelning av
ligenheter anpassas efter marknadssituationen. Inom varje fortursgrupp finns inget kdsystem.
Den ansékan som beddms som mest angeligen har foretride oavsett om andra ansékningar
limnats in fore.

Om sokanden tackar nej till erbjuden ligenhet upphér forturen, liksom om man inte svara pa
erbjudandet. S6kanden har ingen f6rtur till sirskilda omriden om behov kan lésas pa annat

stille.

Social fortur

Kan ges vid separationer och skilsmissor (maste styrkas) dir familjen har gemensamma
minderdriga barn, det vill siiga barn under tolv &r. I forta hand prioriteras drenden dir konflike,
véld och hotbild kan styrkas med intyg frén familjeritt, socialtjinst, kvinnohus eller myndighet.
En grundfsrutsitening for social fortur ir att du varit folkbokford och boende i Orebro
kommun de senaste 24 manaderna.

Medicinsk fortur

Medicinsk fortur kan ges dd den sokande har en begrinsad rérlighet och permanent fysisk funk-
tionsnedsittning som stiller speciella krav p& bostaden och dirmed akut behov av bostadsbyrte.
For att £ medicinsk fortur krivs alltid likarintyg eller likvirdigt intyg som underlag till beslutet.
Vid behov av bostadsanpassning krivs intyg fér godkinnande av ligenhet frin arbetsterapeut.
En grundfsrutsittning for medicinsk foreur dr ace du har varit folkbokford och boende i Orebro
kommun de senaste 24 manaderna.

Fortur vid ombyggnation
Vid omfattande renoveringar och utifrin renoveringsstrategin kan det i sirskilda fall ges
evakueringsfortur till en annan permanent bostad utifran faststillda kriterier.

Behandling av personuppgifter

De personuppgifter som du limnar i ansskan/intresseanmilan kommer att behandlas i den
utstrickning som behévs for att kunna gora en bedomning av om du kan godtas som hyresgist.
Dirfor behovs uppgifter frin personer som kan uttala sig om dig. Genom att limna uppgifter
om referenspersoner medger du att uppgifter fir inhimtas frin dessa personer. Uppgifter kan
ocksd komma att inhimtas frin kreditupplysningsinstitut och myndigheter.

Uppgifterna kommer endast att behandlas inom bostadsforetaget. Du har ritt att gratis en ging
om dret fi besked om vilka personuppgifter om dig som behandlas. Du kan ocksé begira rittelse
av de personuppgifter som behandlas. Personuppgifterna om dig kommer bara att behandlas
under den tid som din ansékan ir aktuell. Detta innebir att samtliga personuppgifter kommer
att gallras nir du har meddelat att du inte lingre nskar kvarstd som bostadssokande.

Ansokan om fortur samt intyg lamnas till:
OrebroBostider AB

Utredningsgruppen
Postadress: Box 8033
700 08 Orebro



Inldmningsdatum: ...,

Ansodkan om fortur: sociala och medicinska skal eller vid ombyggnation

Personnummer Efternamn Fornamn
Personuppgifter
sokande

Gatuadress Cl/o

Postnummer Postort

Tel/mobil dagtid

Antal vuxna Barn under 18 ar, (personnr) Barn med umgéngesréatt/

delad vardnad (personnr)

Arbetsgivare Referens/kontaktperson

Tel. arbetsgivare Arsinkomst
Nuvarande |:| Hyresratt Lagenhetsstorlek: ..........coooovviiiioeeeeeee
bostadsférhallanden )

[ ] Bostadsratt OVIIGL: oo

|:| Eget boende Nuvarande hyresvard, tel: ......orveneeneerenereenennes
Onskad lagenhet |:| 1 rok |:| 4 rok |:| Bottenvaning

|:| 2 rok I:' 5 rok |:| Ej bottenvaning
L] 3rok [] Hiss

Onskat inflyttningsdatum:..........oooo.oeveeeeeeeseeeseeeeesesennn MAXNYIA: <o

Anledning till
ansokan

OBS! Om du tackar nej eller inte svarar pa erbjudandet kommer din fortur att makuleras.

I:' Jag godkanner att mina personuppgifter behandlas (se info pa féregaende sida) nar jag séker en bostad.
Jag intygar ocksa att jag lamnat in riktiga handlingar i samband med ansékan, att samtliga ldmnade uppgifter &r
sannesenliga och att min avsikt &r att hyra ett permanentboende fér eget nyttjande.

Datum Sokandes namnteckning Medsokandes namnteckning



OBOs anteckningar/beslut
Fylls i av OBO

Beslutsdatum: ...
Nuvarande boende Légenhetsstorlek Inflyttningsdatum Kopoang
I:‘ rumoch k8k s
|:| Intern kund |:| Extern kund
Utredning
Beslut |:| Godkand I:‘ Ej godkand
OMIAAE! 1o
I:‘ rum och kék |:| Bottenvaning
HYIESNIVA: 1ot I:‘ Ej bottenvaning
I:' Hiss
(x]
OrebroBostader AB O O

Box 8033, 700 08 OREBRO,
telefon 019-19 42 00, www.obo.se
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