RASEBORG
RAASEPORI
NS
KULJETUSPALVELUHAKEMUS VAMMAISPALVELULAKI
Sukunimi ja etunimet Henkilétunnus
L&hiosoite Postinumero ja toimipaikka
Puhelin Ammatti

Lahiomainen / yhteyshenkild (nimi ja puhelin)

Perhesuhde

|:| naimaton |:| avio- / avoliitossa |:| eronnut |:| leski

|:| muu, mika

Haen kuljetuspalvelua / vaikeavammaisten kuljetustukea seuraaviin matkoihin

|:| asiointi- ja virkistys |:| opiskelu |:| tyd

Montako yhdensuuntaista matkaa arvioitte tarvitsevanne kuukaudessa?

Vamma tai sairaus:

Oletteko pysyvasti laitoshoidossa?

[] kya ] e

Liikkumisen apuvélineet

Sisalla Ulkona

0 keppi ] keppi

[1 yksi kyynarsauva [ yksikyynarsauva
[1 kaksi kyynarsauvaa [] kaksi kyynarsauvaa
[1 rollaattori [1 rollaattori

] pyoratuoli (] pyoratuoli

[1 s&hkopyoratuoli [] s&hkopyoratuoli

0 muu, mika? [0 muu, mika?

Mink& verran pystytte liikkumaan apuvélineen kanssa?

Kuinka pitkd matka asunnostanne on linja-autopysakille? metria

Mit& kulkuneuvoa olette tdhan asti kayttanyt?

Onko perheessénne auto?

L] kyla ] e

Ajatteko itse autoa?

[ ] kya ] e

Oletteko saanut auton hankintaan autoveron palautuksen tai muun korvauksen?
kylla [] e

Milloin?




Mika kulkuneuvo on vamman tai sairauden vuoksi valttamaton?

|:| taksi |:| invataksi |:| sairasauto

Saattoavun tarve
|:| en tarvitse |:| kylla, mutta vain autoon nousemisessa ja poistumisessa

|:| kyll&, minut on noudettava asunnostani, miksi?

|:| kylla, koko matkan ajan, miksi?

Kuka yleensa toimii saattajana?

Onko teilla jokin sellainen terveydentilaan liittyva tekija, joka vaikuttaa siihen, miten pitkdan voitte istua autossa yhtajaksoisesti?

|:|ei

[ ] kylla, mika?

Onko teilld jokin sellainen terveydentilaan liittyva tekija, jonka vuoksi ette voi matkustaa yhdessa toisen henkildn kanssa?
ei

[ ] kylla, mika?

Suostun kuljetuspalvelupéétosta tehtdessa tarvittavien tietojen hankkimiseen muilta viranomaisilta.

[] kma  [] ei

Paikka ja paivamaara

Hakijan allekirjoitus

Liitteet: [] opiskelutodistus, mikali anotte opiskelumatkoja
[] tyénantajan todistus tydsuhteesta ja sen jatkumisesta, mikali anotte tydmatkoja

Laakarinlausunto, josta ilmenee ne vaikeudet, joita hakijalla on lilkkumisessa ja
toimintakyvyssé, on liitettéava kaikkiin kuljetuspalveluhakemuksiin.

Hakemus lahetetdan:

Raaseporin sosiaalitoimisto / Vammaispalvelut
Raaseporintie 37, Torppa
10650 Tammisaari

Raseborgs stad Raseborgsvagen 37, 10650 Ekenas
Raaseporin kaupunki Raaseporintie 37, 10650 Tammisaari
Vaihde/Vaxel 019-289 2000 - raasepori@raasepori.fi




