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Saapumispäivämäärä

Asuntohakemus Ilmajoen Palvelutalosäätiön Hopiaratiin

Hakijan tiedot
Sukunimi, etunimet (myös entiset nimet) Henkilötunnus

Lähiosoite

Postinumero        Postitoimipaikka Puh.

Lähiomaisen yhteystiedot

Toisen hakijan tiedot
Sukunimi, etunimet (myös entiset nimet) Henkilötunnus

Asuminen
        Yksin         Puolison kanssa          Omakotitalo         Rivitalo           Kerrostalo

        Vuokra- tai         omistusasunto            Vanhustentalo/palvelutalo

        WC sisätiloissa          Suihku- ja kylpyhuone sisätiloissa        Huoneistokohtainen sauna

        Keskus- ja sähkölämmitys

Lisätietoja asumisesta (esim. puutteelliset asumissuhteet, selvitys asunnon vammaisvarustelusta,

puulämmitys, portaikot tai muut esteet yms.)

Etäisyys palveluista:      Kauppa  _____     Pankki  _____     Apteekki  _____     Muu  _____
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Nykyiset kotihoitopalvelut
      Kotipalvelu         Kotisairaanhoito          Molemmat

      Kotihoito, miten usein?

Muut nykyiset tukipalvelut
      Vuorohoito           Ateriapalvelu: mistä ja kuinka usein: __________________________________

      Kuljetuspalvelu        Turvapuhelin        Päivätoiminta        Henkilökohtainen avustaja _______ h/kk

       Muu, mikä? ______________________________________________________________________

Vuorohoito, missä ja kuinka usein? Omaisen ja/tai läheisen antama apu?

Käytössä olevat apuvälineet

Suostun, että hakemukseni käsitellään Ilmajoen Palvelutalosäätiön hallituksen kokouksessa. 

Hakemukset toimitetaan isännöintitoimiston henkilökunnalle.

Ilmajoen Palvelutalosäätiö käsittelee kaikkia henkilötietoja eurooppalaisen tietosuojalain (GDPR) mukaisesti.

Allekirjoitus

__________________________________________________ ____________________

Hakijan allekirjoitus Päivämäärä

__________________________________________________ ____________________

Toisen hakijan allekirjoitus Päivämäärä


