Tyhjenna lomake

lakkaiden palvelujen hakemus

Etels-Savon )
P ELOISA
hyvinvointialue ¢ Vastaanotettu / 20

Tee hakemus ensisijaisesti alueellisella sahkoisella lomakkeella osoitteessa www.etelasavonha.fi/ikaantyneet-asiakasohjaus

Hakija (Anna henkiléiden tiedot, joille palveluja haetaan. Puolisot voivat hakea palveluja samalla hakemuksella.
Asumispalveluja haettaessa molemmat hakijat tayttavéat omat hakemuksensa.)

Sukunimi ja etunimet Henkilétunnus

Tulkkauksen tarve Tulkkauskieli
kyla O E O

Osoite Puhelinnumero

Sukunimi ja etunimet Henkilétunnus

Tulkkauksen tarve Tulkkauskieli
kla O E O

Osoite Puhelinnumero

Haettava sosiaalipalvelu (Samalla hakemuksella voi hakea yhté tai useampaa sosiaalipalvelua.)

Ammatillinen perhehoito Muu sosiaalipalvelu: Turvapalvelu |:| Sosiaalityo

o alveluasuminen
Muu sosiaalipalvelu: Asunnon P

muutostyd

Sosiaaliohjaus

[] Asiointipalvelu (sis. kauppapalvelun) [_] Omaishoito [] Taloudellisen toimintakyvyn
edistaminen (valitystili)
|:| Ateriapalvelu |:| Osallisuutta edistava palvelu |:| Tuettu asuminen
(kuntouttava péivatoiminta)
[] Kotihoito [] Perhehoito [] vaatehuoltopalvelu
|:| Liikkumista tukeva palvelu |:| Siivouspalvelu |:| Yhteisollinen asuminen
|:| Laheistaan hoitavan vapaa |:| Sosiaalinen kuntoutus |:| Ymparivuorokautinen

Lisatiedot (Anna tarvittaessa lisatietoja haettavista palveluista.)

Perustelut palvelun tarpeelle




Ajanjakso, jolle palvelua haetaan (Tayta, jos tarvitset palvelua tietylle ajalle tai toistaiseksi jostakin alkaen.)

Alkamispaiva Paattymispaiva

Samassa taloudessa asuvat henkilot

Sukunimi ja etunimet Kuvaus (suhde hakijaan / rooli hakijan asiassa)

Myd@s puoliso hakee asumispalveluja

Kylla O (myds puolison taytettava oma hakemus) Ei O

Lisatiedot (Esim. tiedot mahdollisesta edunvalvojasta, omaishoitajasta tai turvakiellosta.)

Liiteluettelo

Paivamaara / 20

Laatija (Hakemuksen laatijana voi olla hakija itse, henkilon laillinen edustaja, omainen tai muu l&heinen.)

Sukunimi ja etunimet Puhelinnumero

Kuvaus (Kirjaa suhteesi hakijaan esim. omaishoitaja tai lahiomainen, jos et ole itse hakija.)

Salassa pidettava viranomaisen asiakirja (Laki viranomaisen toiminnan julkisuudesta (621/1999) 24 § 25 kohta),
Laki sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen kasittelysta (703/2023) 37 § ja 64 §

Etela-Savon hyvinvointialue Eloisa
Hirvensalmi, Juva, Kangasniemi, Mikkeli, Mantyharju ja Puumala:
Omatori, lkdantyneiden asiakasohjaus, Porrassalmenkatu 21, 50100 Mikkeli
Enonkoski, Rantasalmi, Savonlinna ja Sulkava: lkaantyneiden asiakasohjaus, Keskussairaalantie 6, 57120 Savonlinna
Pieksamaki: Ikaantyneiden asiakasohjaus, Tapparakatu 1-3, 76100 Pieksamaki
Ikdantyneiden asiakasohjaus 015 211 557 (ma-pe klo 9-15) | www.etelasavonha.fi
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