Generell fullmakt

Denne fullmakta kan du gi til nokon du gnskjer skal hjelpa deg med sgknad om TT-kort og eventuelt
klage pa vedtak.

Fullmakta mé leggjast ved spknad om TT-kort fra fullmektigen. | tillegg ma det fglgje med ID fra
bade fullmaktsgivar og fullmektig.

Vi har etter forvaltningslova teieplikt om dine personlege forhold, men denne fullmakta vil (dersom
du ikkje bestemmer noko anna), gi fullmektigen innsyn i alle dokument som er relevant for saka di,
inkludert dine personlege opplysningar, til dgmes legeerklaering.

Vestland fylkeskommune kan gjennom denne fullmakta vende seg direkte til fullmektigen, dersom
du ikkje bestemmer noko anna.

Du og din fullmektig ma fylle ut alle punkta nedanfor

1. Opplysningar om den som gir fullmakt (fullmaktsgivar)

Etternamn, fornamn: Fadselsnummer (11 siffer):

Adresse: Telefonnummer:

Postnummer og poststad:

2. Opplysningar om den som far fullmakt (fullmektig)

Etternamn, fornamn: Fedselsnummer (11 siffer):

Adresse: Telefonnummer:

Postnummer og poststad:
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3. Opplysningar om fullmakta
Her kan du velje kva fullmakta skal gjelde og kor omfattande den skal vere.

Kan fullmektigen sgke pa TT-kort pa vegne av deg?

Ja Nei

Kan fullmektigen klage pé vedtak pd vegne av deg?

Ja Nei

Kan vi drgfte saka de med fullmektigen?

Ja Nei

Vil du at fullmakta berre skal gjelde for ei bestemt periode?

Ja Nei

Viss ja, angi perioden:

Fom:. Tom.:

@nsker du & avgrensa informasjon som blir delt med fullmektigen?

Ja Nei

Viss ja, kva slags informasjon skal vi ikkje dele med fullmektigen?

4. Andre opplysningar

Viss du gnskjer & gi oss nokon andre opplysningar kan du gjere det her:
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5. Underskrift av to vitna

Vitna mé ha fylt 18 &r og ha evne til & forsta betydninga av underskrifta.
Fullmektigen kan ikkje vera vitne. Det same gjeld ektefellen til fullmektigen, sambuar, foreldre, barn
og barnebarn.

Fullmaktsgivar skal underteikna fullmakta (alternativt vedkjenna seg underskrifta si) medan vitna er
til stades. Underskrifta til vitna skal pafgrast medan fullmaktsgivar er til stades.

Ved underskrift stadfestar vi som vitnar at fullmaktsgivar har oppretta fullmakta av eigen fri vilje og
forstar innhaldet.

Vitne nr. 1

Namn: Fadselsdato:

Adresse: Postnummer og poststad:
Underskrift:
Vitne nr. 2

Namn: Fadselsdato:

Adresse: Postnummer og poststad:
Underskrift;

6. Stadfesting og signatur av den som gir fullmakt (fullmaktsgivar)

Eg som fullmaktsgivar stadfestar at fullmakta er inngatt frivillig og eg er klar over at eg kan
trekke tilbake fullmakta ndr som helst

(NB: Dersom fullmakta trekkast tilbake, ma Vestland fylkeskommune fa beskjed)

Sted og dato: Underskrift av fullmaktsgivar
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