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Digital ausfüllen oder ausdrucken

Bewerbung
Ich interessiere mich für folgendes Angebot
☐ Betreutes Wohnen im Wohnheim
☐ Begleitetes Wohnen in einer Aussenwohnung
☐ Ambulante Wohnbegleitung in meiner eigenen Wohnung
	Klicken oder tippen Sie, um ein Datum einzugeben.


ab (Datum) 

Personalien
	Anrede
	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
	
	

	Vor- und Nachname
	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
	
	

	Geburtsdatum
	Klicken oder tippen Sie, um ein Datum einzugeben.
	
	

	Derzeitiger Aufenthaltsort
	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
	
	

	Telefon- / Handynummer
	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
	
	

	Gesetzlicher Wohnsitz
	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
	
	

	Kanton
	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
	
	

	Zivilstand
	Wählen Sie ein Element aus.


Aktuelle Situation
Bitte beschreiben Sie, weshalb Sie sich für das Wohnangebot des Buchseeguts interessieren. Was ist Ihre Motivation dafür? Was erwarten Sie davon?
	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.


Behördliche Massnahmen
	Beistandschaft vorhanden?
	Wählen Sie ein Element aus.
	
	

	Vor- und Nachname der Beistandsperson:
	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
	
	

	Telefonnummer der Beistandsperson:
	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
	
	

	Mail der Beistandsperson:
	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
	
	

	Adresse der Beistandsperson:
	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.


	Besteht eine fürsorgerische Unterbringung?
	Wählen Sie ein Element aus.
	
	

	Zuständige KESB:
	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.


Finanzielles
Bitte kreuzen Sie an, welche finanzielle Situation auf Sie zutrifft:
☐ IV
☐ EL
☐ Hilflosenentschädigung
☐ Sozialhilfe
☐ Keine Rente oder Sozialhilfe vorhanden
	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.

☐ Leistungsgutsprache BLG, Leistungsstufe
	Die Leistungsstufe nach BLG ist relevant für eine Aufnahme.

Gesundheit
Psychische und körperliche Diagnosen
	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.


Pflegebedürftigkeit	☐ Ja 	☐ Nein
Rollstuhl	☐ Ja 	☐ Nein

Abhängigkeitserkrankung	☐ Ja, nämlich…	☐ Nein
	☐ Alkohol
	☐ Cannabis
	☐ Andere Substanzen

Kam es in Vergangenheit zu
Selbstgefährdendem Verhalten	☐ Ja 	☐ Nein
Fremdgefährdendem Verhalten	☐ Ja 	☐ Nein
Suizidalität	☐ Ja 	☐ Nein


Frühere Heimaufenthalte
Bitte geben Sie an, ob und wo Sie bereits einmal in einem Wohnheim gelebt haben.
	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.


Referenzen
Bitte ernennen Sie eine Referenzperson, bei der die Heilsarmee Buchseegut weiterführende Informationen zur Prüfung Ihrer Bewerbung einholen darf (z.B. aktuelle Bezugsperson, Sozialarbeitende Person, Familienangehörige, etc.).
	Vor- und Nachname
	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
	
	

	Funktion:
	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
	
	

	Telefonnummer:
	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.
	
	

	Mail:
	Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.


Einverständnis der bewerbenden Person
Ich bestätige die wahrheitsgemässe Angabe aller Informationen in meiner Bewerbung und erkläre mich mit der Einholung von Referenzen bei der von mir angegebenen Person einverstanden. Mir ist bekannt, dass meine Daten spätestens nach 6 Monaten gelöscht werden, falls kein Eintritt in das Wohnangebot zustande kommt.
Mit der Bewerbung zum Eintritt in ein Wohnangebot der Heilsarmee Buchseegut erklären sich einverstanden:

Ort, Datum: 			Unterschrift Interessent*in	
und / oder
Ort, Datum: 			Unterschrift gesetzliche Vertretung	
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