TRANAS Sida1(2)

KOMMUN Samverk_kallelse

Du kallas till: O Teamtraff

O Samverksmote

Gillande:

Namn: Personnummer:

Samtycke finns. Se bilaga

Bakgrund och syfte:

Deltagande fran: AF 0O FK O

Tranas Kommun Arbetsmarknadsavdelningen O
Stod- och forsorjning O
VUX Tranas O
Daglig verksamhet/Sysselsittningen [
Utredningsenheten, Vuxna O
Utredningsenheten, Funktionsnedsiittning O
Vuxenteamets oppenvard O
Familjeverksamheten O
Holavedsgymnasiet O
Elevhilsan O
................................... O

ID: 04734 Version: 3 Utfdrdat av: Individ- och arbetsmarknadsforvaltningen,

Publiceringsdatum: 2025-04-24 Sektion for utforarverksamhet



Sida 2 (2)

TRANAS
KOMMUN
Bra Liv Tranas vardcentral O
Vardcentralen Tranan O
Psykiatriska mottagningen Tranas O
...................................................... O
Dag: Tid:
Plats:
Namn: Telefon: E-post:

Vid forhinder meddelas detta sd snart som mdojligt till den som skickat kallelsen

ID: 04734 Version: 3 Utfdrdat av: Individ- och arbetsmarknadsforvaltningen, Sektion for
utforarverksamhet



