
LÄGERANSÖKAN.
Välkommen till ett nytt lägerår hos oss på Aktivera!
Antalet dagar varierar, se nedan för respektive läger. Minsta antal deltagare är tre personer.
TIPS! Sök alla läger du vill gå på samtidigt! Det gör det lättare för din handläggare.

Har du frågor eller behöver du hjälp med din ansökan, hjälper vi gärna till.
Kontakta oss på lager@aktiverastockholm.se eller ring Peeter mobil 0707 488 118, 
Britta mobil 0707 796 205, Skurugården telefon 08 718 46 10, Haningegården telefon 08 500 12 10.

Sökandes namn: 						        

Personnummer:

Sökandes adress:

Sökandes mail:					              Sökandes telefon:

Mina intressen:

Målsman 1 namn:					              Målsman 2 namn:

Målsman 1 mail:					              Målsman 2 mail:

Målsman 1 adress:					              Målsman 2 adress:

Målsman 1 telefon:					              Målsman 2 telefon:

Jag anmäler mig till:		       

SPORTLOVSLÄGER:   	       Multiläger (5 dygn)

PÅSKLOVSLÄGER:     	       Multiläger (5 dygn)

PROVA-PÅ-LÄGER: 		              (2 dygn)

SOMMARLÄGER: 	

v. 25:         		         Ridläger 	  (4 dygn)         	  v. 32:	      	        Tjejläger (5–7 dygn)  

v. 26:         		         Multiläger  (7–21 dygn)      	  v. 32:        	        Multiläger (5–7 dygn) 

v. 27:         		         Multiläger  (7–21 dygn)         	  v. 33:	                  Multiläger (5–7 dygn)  

v. 28:         		         Multiläger  (7 dygn) 		   v. 33:		         Hundläger (3–5 dygn)  

HÖSTLOVSLÄGER: 	        Multiläger  (5 dygn)

Din ansökan skickar du till din LSS-handläggare i din kommun där du bor. 
Skicka din ansökan så snart du kan!

VÄND PÅ SIDAN FÖR UNDERSKRIFT



www.aktiverakorttidshem.se

Målsman 1:					              Målsman 2:

Underskrift					                 Underskrift

Namnförtydligande					                Namnförtydligande	

Till LSS-hanläggare

Sänd den godkända ansökan till Aktivera Stockholm, Ektorpsvägen 4, 131 41 Nacka. 
Vid frågor kontakta Britta Stugemo, info@aktiverakorttidshem.se, telefon 0707 796 205.
Aktivera Stockholm org.nr 55 66 48 - 45 89

       Beviljad insats, korttidvistelse enligt LSS § 9:6 (i mån av plats).

Underskrift

Underskrift

Uppgiftslämnare:

Telefon:

Befattning:

Kommun/motsvarande:

Följ oss på Instagram och Facebook @Aktivera Stockholm. 


