
Hakemus tuetulle lomalle

Hakijan tiedot

Nimi (epilepsiaa sairastava):   Puhelinnumerot (+suunta)

   koti   GSM  

Henkilötunnus    työ    

Lähiosoite    

Postinumero   Postitoimipaikka  

Sähköpostiosoite    

Ammatti tai toimi:     

❑ Palkansaaja ❑ Maatalous- tai muu yrittäjä ❑ Eläkeläinen ❑ Työtön ❑ Muu, mikä:  

Siviilisääty: ❑ Avio-/avoliitto ❑ Naimaton ❑ Leski ❑ Eronnut

Lomalle hakevat vanhemmat/puoliso/sisarukset/muu läheinen (osoite, ellei sama kuin hakijan):

Nimi:   Syntymäaika ja henkilötunnus: 

   

   

   

   

   

   

Loma jolle haetaan

Nimi  

Paikka   Ajankohta   

Lomatuet

Aikaisemmat lomatuet ❑ En ole saanut ❑ Olen saanut, vuosi ja järjestö:   

Muun lomatuen hakeminen kuluvana vuonna ❑ En ole hakenut ❑ Olen hakenut, järjestö:  

Taloudellinen tilanne

Täytetään aina myös puolison tai läheisen osalta, vaikka tukea haettaisiin vain toiselle. Taloudellinen asema on aina selvitet-

tävä, vaikka hakisittekin tukea ensisijaisesti terveydellisin tai sosiaalisin perustein. Ilmoittakaa tulonne euromääräisenä kuukauden brut-

to- ja nettotuloina. Yrittäjät ilmoittavat edellisen vuoden veroäyrit. Jos hakija on lapsi, kirjataan huoltajan/huoltajien tiedot.

Hakijan tulot/kk brutto   € netto   € Puolison tulot/kk brutto   € netto   €

Mistä käytettävissänne olevat tulot muodostuvat? Merkitkää kaikki tulonlähteenne (myös puolison tai läheisen osalta)

Hakija  Puoliso

❑ Ansiotulo ❑ Pääomatulo ❑ Ansiotulo ❑ Pääomatulo

❑ Työttömyyspäiväraha ❑ Sair.–, äitiys- tms. päiväraha ❑ Työttömyyspäiväraha ❑ Sair.–, äitiys- tms. päiväraha

❑ Muusta, mistä? ❑ Eläke/kuntoutustuki ❑ Muusta, mistä? ❑ Eläke/kuntoutustuki

    

Le
ik

ka
a

Käännä

Ole hyvä ja täytä lomakkeen kaikki kohdat.
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Hakemuksen perustelut

Muut seikat, joilla perustelen hakemustani: taloudelliset (esim. asunto- tai opintolaina €, kulutusluotto €, lääke- tai sairaalakulut € 

jne.), terveydelliset ja/tai sosiaaliset syyt (esim. työttömyys, lomautus, yksinäisyys, perheongelmat, omaishoito, yksinhuoltajuus 

jne.) Lomatuki voidaan myöntää vain hakemuksessa esitettyjen perusteluiden pohjalta.

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

Hakijan sairautta tai vammaa koskevat tiedot:

Epilepsiatilanteesi tällä hetkellä (mm. kohtaustilanne viimeisen vuoden aikana)? 

   

Tarvitsetko avustusta päivittäisissä toiminnoissa, esim. peseytymisessä ja syömisessä? Yövalvonnan tarve?

   

Tarvitsetko invahuoneen?

   

Säännöllinen lääkitys, mikä lääke?

   

Erityisruokavalio, allergia – mikä? 

   

Muiden lomalle tulevien avustustarve ja erityisruokavaliot?

   

Saako yhteystiedot antaa ennen lomaa toisille hakijoille esim. matkajärjestelyiden vuoksi?

   

Vakuutan tässä antamani tiedot oikeaksi

Paikka   Aika   /   20   

 Hakijan/huoltajan allekirjoitus

PALAUTETAAN: EPILEPSIALIITTO/ Tuetut lomat, Malmin kauppatie 26, 00700 Helsinki Leikkaa
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