
VIRKISTYSLOMAHAKEMUS

Leirin nimi ja aika ____________________________________________________________________

Hakijan nimi
      
           
                                     Syntymäaika ja sos. turvatunnus
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

Postiosoite  ________________________________________________________________________

_______________________ Puh.  _____________________ Seurakunta  ______________________

Aikaisemmat leirilläolot  _______________________________________________________________

Toivomukset majoituksen suhteen  ______________________________________________________

□  Maksan itse

□ Anon avustusta (ohjeet lopussa)
Sairaudet, vammat  __________________________________________________________________

Lääkkeet  __________________________________________________________________________
Erikoisruokavalio
□  Vähälaktoosinen, hyla käy    
□  Laktoositon          □  Täysin maidoton     □  Sokeriton                □  Gluteeniton     □  Kasvisruoka
□  Muu erikoisruoka, mikä  ______________________________
Käykö kotiavustaja, kuinka usein ________________________________________________________

Käykö kotisairaanhoitaja, kuinka usein  ___________________________________________________
Leirillä tarvitsen apua 

 Pukemisessa         □ Ruokailussa       □ Pesulla    
□ Liikkumisessa        
□ Muussa, missä_____________________________________________
□ En tarvitse apua           Apuvälineet  ________________________________________________________________________
Lähin omainen, osoite, puh.  ___________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

Muuta mainittavaa, johon hakija haluaa vedota _____________________________________________

__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
Palauta täydellisesti täytetty hakemus Seurakuntien Palvelukeskukseen, Mariankatu 16, 15110 Lahti, viimeistään noin kuukautta ennen leiriä, ellei toisin ilmoiteta. Myöhemminkin voit toki tiedustella vieläkö paikkoja on vapaana.
Avustusta anovan on esitettävä tositteet tuloista ja menoista. Anomus tehdään diakoniatyöntekijän vastaanotolla. Tiedustele Palvelukeskuksen neuvonnasta puh. 03 891 265.
Leirille valinnan perusteena ovat mm. hakijan elämänolosuhteet, virkistyksen tarve sekä onko ollut ja milloin diakoniatyön leirillä.
Valituille lähetetään kutsukirje, jossa on tiedot lähdöstä ja mukaan otettavista varusteista sekä lasku, joka maksetaan ennen leirin alkamista.
