PALVELUKOTI

Aarnenpiha

Hakemus ymparivuorokautiseen palveluasumiseen — Palvelukoti

Aarnenpiha ry

1. Hakijan tiedot
Nimi:

Henkil6tunnus:

Osoite:

Puhelinnumero:

Sahkdposti:

2. Lahiomaisen / yhteyshenkilon tiedot
Nimi:

Suhde hakijaan:

Puhelinnumero:

Sahkoéposti:

Yhteydenottoajat (saako ydlla soittaa):

Laskutusosoite:

3. Nykyinen asumismuoto
[ 1 Oma koti

[ ] Palveluasuminen

[ ] Hoivakoti

[ 1 Muu, mika:

4. Terveydentila ja toimintakyky
Diagnosoidut sairaudet:

Laakitys:

Liikkuminen:

[ ] Omatoiminen

[ 1 Apuvélineen kanssa

[ 1 Avustettuna

Muisti ja kognitio:

Palvelukoti Aarnenpiha ry
Kaartokatu 16
96100 Rovaniemi

Yhdistysrek.nro 57158
Kotipaikka: Rovaniemi



[1Hyva
[ ] Heikentynyt

[ 1 Muistisairaus

5. Palvelutarve
Miksi haet ymparivuorokautista palveluasumista?

6. Paatos palveluasumisesta
Onko hyvinvointialueen paatés ymparivuorokautisesta palveluasumisesta tehty?

[1Kylla
[]Ei
[ ] Hakemus vireilla

Paatoksen paivamaara (jos tiedossa):

7. Toiveet asumisesta
Toiveet huoneesta / asumisesta:

Muita huomioita tai erityistarpeita:

8. Kuvauslupa
Annan suostumukseni siihen, ettd minusta voidaan ottaa valokuvia palveluasumisen toiminnan
yhteydessa. Hyvaksyn, ettd kuvia voidaan kayttda seuraaviin tarkoituksiin:

O Sisainen viestinta (esim. yksikon tiedotteet, esitykset)

O Markkinointi (esim. esitteet, verkkosivut, sosiaalinen media)
O Muu, mika:
Ymmarran, etta voin perua suostumukseni milloin tahansa ottamalla yhteytta vastuuhenkiloon.

Allekirjoitus
Paikka ja paivamaara:

Hakijan / omaisen allekirjoitus:

Palvelukoti Aarnenpiha ry Yhdistysrek.nro 57158
Kaartokatu 16 Kotipaikka: Rovaniemi
96100 Rovaniemi



