
1 Personlege opplysningar
Etternamn, fornamn Fødselsnummer (11 siffer)

Adresse Telefonnummer

2 Opplysningar frå vedtaket m m

Skal sendast HELFOs regionkontor der du bur

Klage/anke til

Namnet på instansen (HELFO regionkontor, HELFO hovedkontor) 
som har gjort vedtaket som du vil klage på/anke over
Vedtaksdato

Saksnummer

Gjer kort greie for kva du klager på/anker over i vedtaket

5 Opplysningar om klagen/anken (Skal fyllast ut av HELFO regionkontor)

4 Underskrift(er)

Klage/anke er tidlegare sett fram
Nei Klage/anke er ikkje 

sett fram tidlegare
Dato Ja Nei

Stad og dato

Underskrift

Underskrifta til HELFO regionkontor / HELFO hovedkontor 
(dersom desse har hjelpt deg med å setje opp klagen/anken)

Gjer greie for kva endring du krev i vedtaket, og kva du grunngir klagen/anken med. Legg ved erklæringar eller prov som du meiner kan vere til 
støtte for klagen/anken

3 Grunngiving for klagen/anken

Ja

NAV 90-00.10 Nynorsk Fastsett 03.2009 PDF-versjon
Klagen/anken motteken den Er klage-/ankefristen overhalden?

Oversikt over vedlegg

Framsett dato

Fortset om nødvendig på baksida

HELFO - hovedkontor
Trygderetten

Nullstill skjemaet før du lukkar det
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