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Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue Soite

Yhteydenotto sosiaalihuoltoon tuen tarpeen arvioimiseksi

Sosiaalihuoltolaki 35 §, Vanhuspalvelulaki 25 §

Henkil®, jota yhteydenotto koskee

Nimi:
Henkildtunnus:
Osoite:

Puhelinnumero:

Yhteydenoton siséltd (mista olet huolissasi, mitd on tapahtunut, mita on jo tehty):

Onko henkilodlle, jota yhteydenotto koskee, kerrottu yhteydenotosta:

[ Ikylla [] ei[] ei tietoa

Imoittajaa koskevat tiedot

Nimi:

Virka-asema ja toimipaikka (jos ilmoittajana viranomainen):

Yhteystiedot (osoite, puhelinnumero, sahkopostiosoite):
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Yhteydenottolomake lahetetdén osoitteeseen:
Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue Soite
Sosiaalipaivystys

Mariankatu 16 — 20, 67200 Kokkola

Yhteydenotto puhelimitse numeroon:

044 780 9173

Sosiaalihuoltolaki 1301/2014 35 §
Yhteydenotto sosiaalihuoltoon tuen tarpeen arvioimiseksi

Jos terveydenhuollon ammattihenkildista annetussa laissa (559/1994) tarkoitettu terveydenhuollon
ammattihenkil®, sosiaalikuraattori taikka sosiaalitoimen, opetustoimen, liikuntatoimen, lasten paiva-
hoidon, pelastuslaitoksen, Hatékeskuslaitoksen, Tullin, poliisin, Rikosseuraamuslaitoksen, tyo- ja
elinkeinoviranomaisen, Kansanelakelaitoksen tai ulosottoviranomaisen palveluksessa oleva on teh-
tavassaan saanut tietda henkilostd, jonka sosiaalihuollon tarve on ilmeinen, hédnen on ohjattava hen-
kilo hakemaan sosiaalipalveluja tai henkilén antaessa suostumuksensa otettava yhteytta kunnalli-

sesta sosiaalihuollosta vastaavaan viranomaiseen, jotta tuen tarve arvioitaisiin.

Jos suostumusta ei voida saada ja henkil6 on ilmeisen kykenematdn vastaamaan omasta huolenpi-
dostaan, terveydestaan tai turvallisuudestaan, tai lapsen etu sita valttamatta vaatii, 1 momentissa
tarkoitettujen henkiliden on tehtava ilmoitus sosiaalihuollon tarpeesta salassapitosaanndsten esta-

matta viipymatta.

Myds muu kuin 1 momentissa tarkoitettu henkil6 voi tehdé ilmoituksen hanta koskevien salassapito-

saannosten estamatta.
Vanhuspalvelulaki 980/2012 25 §
[Imoittaminen idakkaan henkilon palveluntarpeesta

Jos terveydenhuollon ammattihenkildista annetussa laissa tarkoitettu terveydenhuollon ammattihen-
kilo taikka kunnan sosiaalitoimen, alueen pelastustoimen, hatdkeskuksen tai poliisin palveluksessa
oleva on tehtdvassaan saanut tiedon sosiaali- tai terveydenhuollon tarpeessa olevasta idkkaasta
henkilosté&, joka on ilmeisen kykenematon vastaamaan omasta huolenpidostaan, terveydestaan tai
turvallisuudestaan, hanen on salassapitosaanndsten estamatta ilmoitettava asiasta viipymatta kun-

nan sosiaalihuollosta vastaavalle viranomaiselle.

Sen lisdksi, mitd 1 momentissa sdadetaan, terveydenhuollon ammattinenkiléon on ilmoitettava kun-
nan sosiaalihuollosta vastaavalle viranomaiselle idkkd&n henkilon kotiuttamisesta terveydenhuollon

laitoshoidosta. lImoitus on tehtéava hyvissa ajoin ennen kotiuttamista.
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