Kérelem a személyes gondoskoddst nyijté szocidlis elldtds igénybevételéher

A

(A4 formanyomiatvdny az igényelt szocidlis elldtas tipusdnak megfeleld adatok figyelembevételével toltendd ki)
1. Az ellatast igénybe vevé adatai:
Név:
Sziiletési neve:

Anyja neve;

Szilletési helye, id6pontja: .
Lakéhelye: Elérhet6ség:
Tartézkodasi helye:

Allampolgirsaga:

Bevandorolt, letelepedett vagy menekiilt jogalldsa:

Szig.sz.: TAIT:
Tartasara koteles személy

aj) neve:

b) lakohelye:
Telefonszama:

Legkozelebbi hozzatartozdjanak (torvényes képviseljének)

a) neve:
b) lakohelye:
c} telefonszama:

Az ellatast igénybe vevivel egy haztartasban €16 nagykoru személyek szama:

2. Milyen tipusit ellatas igénybevételét kéri

2.1. alapszolgaltatas
étkeztetés

hazi segitségnyijtas

4



3. A személyes gondoskoddst nyiijté szocidlis ellatas igénybevételére vonatkozé adatok:
3.1. Etkeztetés O

milyen id8ponttdl kéri a szolgaltatds biztositasat:
milyen gyakorisdggal kéri a szolgéltatas biztositasat:
az étkeztetés modja:

helyben fogyasztas

elvitellel

kiszallitassal

diétas étkeztetés:

o 0o o d

...................................

3.2. Héazi segitségnynjtas

O

milyen idéponttdl kéri a szolgaltatas biztositasat:

milyen gyakorisdggal kéri a szolgaltatds biztositasat:

milyen tipusi segitséget igényel:

segitség a napi tevékenységek ellatasaban 0
bevéasarlés, gydgyszerbeszerzés ]

személyes gondozas

egyeb, éspedig ..oveviiiiiii s a

Pannonhalma,

Az ellatast igénybe vevd (torvényes képviseld) alairasa:



L EGESZSEGI ALLAPOTRA VONATKOZO IGAZOLAS

(a haziorvos, kezelorvos tilti ki)

Név (szlletési 18V): v

SZULELEST BELY, IG! 1u.eiieiiiciiceie ettt eeeees e seoee o
LAKORELY: cvirvvisisinsiceirecers e snesss s e saste e st see et en s e es st oo

Téarsadalombiztositasi Azonosito Jel:

1. Hazi segitségnynjtas, jelzérendszeres hazi segitségnyijtas, timogaté szolgaltatds és nappali ellatas
(idds, fogyatékos, demens személyek részére) igénybevétele esetén
(hazi segitségnyijtas, jelzbrendszeres hazi segitségnynjtas esetében az 1.1, pontot nem kell kit5lteni):

1.1. dnellatisra vonatkozé megallapitisok:

Onelldtasra képes o részben képes o segitsépgel képes o

1.2. szenved-c krénikus betegségben:

1.3. fogyatekossag tipusa (hallassériilt, Jatassériilt, mozgdssériilt, értelmi sériilt) és mértéke:
1.4, rendszeres orvosi ellentirzés sziikséges-e:

L.5. gy6gyszerek adagolasinak ellendrzése szitkséges-e: O

1.6. szenvedett-c fert6z06 betegségben 6 hénapon beliil: 1

1.7. egyéb megjegyzések:

2. Jelz6rendszeres hazi segitségnyajtas igénybevételére vonatkozéan igazolom, hogy egészségi allapota
alapjan a jelzérendszeres hazi segitségnyijtas biztos{tisa

indokolt & nem indokolt i

3. Atmeneti ethelyezés (az €jjeli menedékhely kivételével), Apolist-gondozast ny1ijté, rehabiliticios



intézmények, lakéotthon esetén

3.1. esettorténet (elézmények az egészségi dllapotra vonatkozdan):
3.2. teljes diagnozis (részletes felsorolassal, BNO koddal):

3.3, progndzis (virhatd allapotviltozas):

3.4. dpolasi-gondozasi igények:

3.5. speciélis diétara szorul-e:

3.6. szenvedélybetegségben szenved-e:

3.7. pszichiétriai megbetepedésben szenved-e:

3.8. fogyatékossigban szenved-e (tipusa, mértéke):

3.9, id8sotthoni ellatis esetén demenciiban szenved-e:

3.10. gybgyszerszedés gyakorisaga, varhatd id6tartama (pl. végleges, idéleges sth.), valamint az igénybevétel
idGpontjaban szedett gydgyszerek kire:

4. A haziorvos (kezelGervos) egyéb megjegyzései:

Datam: Orvos alafrasa: P.IL

Csatolt melléklet..........co e coeee oo db



I1. JOVEDELEMNYILATKOZAT

Az ellitast kérelmez személyre vonatkozo szeméelyes adatok:
NEV: e

Sziiletési név:

Anyjaneve: ....een..
Szitletést hely, 1A6: .....oouuririeriere et oo
Lakohely: ..ocveiveceee e r s

Tartozkod4si hely: ......

(itt azt a lakcimet kell megjelolni, ahol a kérelmezd életvitelszerfien tartozkodik)

Telefonszdm (nem kételez6 megadni):

.........................................................................................

Az 1993. évi HI. torvény 117/B. §-a szerint a mindenkori intézményi téritési dijjal azonos személyi
téritési dij megfizetését az ellatast igényls vagy a téritési dijat megfizetd mds személy véllalja-e (a rovat
kitoitése nem mindsiil tényleges véllalasnak):

0 igen - ebben az esetben a jovedelemnyilatkozat tovabbi részét és a »IIL Vagyonnyilatkozat” nyomtatvanyt
nem kell kitSlteni, '
D nem

Az eliatast kérelmezé személyre vonatkozo jovedelmi adatok:

A jovedelem tipusa Nett bsszege |

Munkaviszonybo! és mas foglatkoztatasi jopviszonybol BZATIAZG....voeeeee e srsvaresscssrnisssneesessessesseesessssesasssesseessesens

ITérsas és egyéni véllalkozdshol, Sstermel6i, szellemi és mas 5nalld tevékenyséehdl szarmazo. ....... —l

Tappénz, gyermekgondozdsi tAmogatasok

iNyugellatds és egyéb nyugdijszerii rendszeres szocidlis ellatasok...............o o

Onkorményzat és munkaitgyi szervek altal folydsitott ellatésok

[Egyéb jovedelem




Osszes jovedelem......coeeverreesranenens

R P T P
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Kiskori igénybe vevd esetén a csalidban élékre vonatkozé (netfé) jivedelmi adatok:

A ¢5214d 1&SZama.. . ciiiirearnenn fO Munka- Tarsas és Tappénz, Onkorm j Nyugelli Egyéb
viszonybél | egyéni gyermek- anyzat tds jove-
és mis villalkozas | gondozasi | és és egyéb delem
foglalkozta | -bdl, tAimogatid- | munka- | nyugdijsze
tasi dstermeldt, | sok iigyi rit
jogviszony | szellemi és szervek | rendszeres
-bél mas inallé altal szocialis
SZArmazH tevékeny- folydsi- ellatdsok

séghdl tott
szArmazd ellitdsok

Az ellatast igénybe vevd kiskora

A kozeli Rokoni
hozzitartozék neve, | kapesolat
sziiletési ideje

OSSZESEN:

Biintetdjogi feleldsségem tudataban kijelentem, hogy a kdzlt adatok a valésagnak megfelelnek. A téritési dij
megallapitisdhoz szitkséges jovedelmet igazold bizonylatokat egyidejiileg csatoltam. Hozzéjarulok a

kérelemben szerepld adatoknak az eljaris soran tort

DATUD! covvverierisenseseserssessnrssssrsennseennn "

oo

eno

------------

fethasznalasahoz,

-----

-----

(térvényes képvisel§) alairasa




