
Blankett för val/byte av särskilt boende 
Du kan välja mellan följande: 

Sigtuna kommun 
Arhem 

Hemskogen 

Villa Silvertorget 

Ymer 

Ärlinghem 

Järfälla kommun 

Safirens äldreboende 

Sollentuna kommun 

Attendo Almvägen 

Attendo Johannesbergsvägen 

Widaby vård- och omsorgsboende 

Solna kommun 
Attendo Frösunda 
Täby kommun 
Humana Hägerneholm 

Upplands-Bro kommun 

Humana Lillsjö Badväg 

Upplands Väsby kommun 

Attendo Fresta Södra Allé 

Nyckelharpan, Stockholms 

sjukhem 

Uppsala kommun 
Gutasunds äldreboende 

Vallentuna kommun 

Attendo Vårdby Vallentuna 

Humana Åby Ängar 

Jag önskar plats på något av nedan angivna särskilda boenden då plats är ledig (observera att du kan ange tre 
olika boenden) 

…………………………… ………………………………… ……………………………… 

När det blir din tur kommer du att erbjudas boende så snart det blir en ledig plats på något av de boenden du 
angivit ovan. Det särskilda boendet kommer sedan att kontakta dig för fortsatt planering inför inflytt. 

……………………………… 
Datum 

……………………………………… 
Namnteckning 

……………………………………… 
Namnförtydligande 

Blanketten skickas i bifogat svarskuvert. 

Om svarskuvert saknas skickas blanketten till: 
Sigtuna kommun 
Äldre- och omsorgsförvaltningen 
195 85 Märsta 

Sigtuna kommun | 08-591 260 00 

kontaktcenter@sigtuna.se | Södergatan 20, Märsta 
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