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PERUSTURVAKESKUS
Vanhustenhuollon palvelut 

Antinkatu 16 B

28100 PORI
                                                                      

Puh. 044-701 6602         
                                    TURVAPUHELINHAKEMUS

[image: image2.emf]Hakija
	Suku- ja etunimet:
	

	Henkilötunnus:


	

	Puhelinnumero:


	 FORMCHECKBOX 
 kyseessä on GSM-pöytäpuhelin

	Osoite:


	

	Perhesuhde


	 FORMCHECKBOX 
 naimisissa     FORMCHECKBOX 
 naimaton     FORMCHECKBOX 
 eronnut     FORMCHECKBOX 
 leski     FORMCHECKBOX 
 avoliitto

	Miksi tarvitset puhelimen

	

	


Lähiomainen

	Nimi:
	

	Osoite:
	

	Puh:
	


Lisätietoja

	

	


· Mikäli hakijalle myönnetään käytettäväksi turvapuhelin, peritään siitä korvausta seuraavasti:

· 20,10 € kiinteä kuukausimaksu

·   2,30 € hälytys

·   7,40 € hälytyskäyntikerta

· 11,00 € GSM-modeemi+kiinteä kuukausimaksu, jos on kännykkä.

  Modeemia varten tarvitaan ylimääräinen GSM-liittymä
Hälytys ohjautuu Esperi Oy:n Satakunnan Turvapuhelinpalveluun, joka myös suorittaa hälytyskäynnin. Hälytyskäyntien suorittamiseksi tarvitaan kaksi avainta.
SUOSTUMUS
	Suostun, että hoitooni osallistuva Porin kaupungin perusturvakeskuksen ja Esperi Oy:n Satakunnan Turvapuhelinpalvelun henkilöstö saa käyttää hoitoni kannalta tarpeellisia sairaalahoitoon, laboratorioon, röntgeniin, avoterveydenhuoltoon ja kotihoitoon liittyviä tietojani. 


____ /____ 20____
_________________________________________________________




Hakijan tai hänen edustajansa allekirjoitus

Palautus vanhuspalvelutoimistoon tai oman alueen esimiehelle
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