
Kihnu Vallavalitsuse        

           16. veebruari 2011.a.  

       määruse nr  

Lisa 1 

 

KLIENDI KAART 

KODUTEENUSTE TAOTLUS 

 

1 ISIKUANDMED 

PEREKONNANIMI   ..................................................................................................................  

EESNIMI  .................................................................................................................................... 

ISIKUKOOD  ..........................................................   

SUGU (m/n)   ..........................................................  

ELUKOHT ................................................................................................................................... 

TELEFON      ......................................................... 

RAHVUS   eestlane,  venelane,   muu    .....................................................................................                     

KODAKONDSUS eesti,  vene,    muu    ..................................................................................... 

ELAMISLUBA     vajab,ei vaja elamisloa kehtivuse lõpp  ......................................................... 

HARIDUS    hariduseta, algharidus, põhiharidus, keskharidus, keskeriharidus, 

rakenduskõrgharidus, kõrgharidus, muu ....................................... 

PEREKONNASEIS  vallaline, abielus, lahutatud, vabaabielu, lesk 

SOTSIAALNE SEISUND  töötaja, töötu, kodune, töötav pensionär, mittetöötav pensionär, 

töövõimelises eas mõjuvatel põhjustel mittetöötav isik, muu  .................................................. 

SISSETULEK  

.............................................................................................................................. 

2 ELAB KOOS 

abikaasa,   laps(ed),  õde / vend, muu  ............................................. 

NIMI..........................................................   NIMI ...................................................................... 

Sünniaeg.....................................................  Sünniaeg ................................................................. 

Töökoht......................................................   Töökoht .................................................................. 



3 LAPSED 

perekonna- ja eesnimi; sünniaeg; aadress; telefon 

...................................................................................................................................................... 

...................................................................................................................................................... 

...................................................................................................................................................... 

...................................................................................................................................................... 

...................................................................................................................................................... 

4 KONTAKTISIK / LÄHEDANE 

NIMI  ............................................................................................................................................ 

Sünniaeg............................Sugulusaste....................................Telefon 

........................................ 

Aadress ......................................................................................................................................... 

Töökoht ........................................................................................................................................ 

 

5 LÄHEDASTE POOLT OSUTATAV ABI 

...................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

...................................................................................................................................................... 

...................................................................................................................................................... 

6 ELUASE 

OMANDIVORM – erakorter, eramaja, sotsiaalkorter, ühiselamu, munitsipaalkorter, korter 

tagastatud majas, üüritud eluruum. 

TUBADE ARV  .......................  ÜLDPIND ....................... m2   ............................... korrus      

 

 

ISELOOMUSTUS    

......... kõik mugavused ......... külm vesi  .......... WC koridoris 

......... keskküte  ......... kanalisatsioon  .......... vesi koridoris 



......... gaasiküte  ......... soe vesi  .......... kohandatud puudega inimesele 

......... ahiküte   ......... ühisköök  .......... muu 

...................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

7 TERVISLIK SEISUND 

......... ei ole puuet ega haigust  ......... psüühiline haigus 

......... neuroloogiline haigus    ......... dementsus 

......... füüsiline puue    ......... arengupuue 

......... muu kehaline haigus   ......... muu 

......... invaliidsusgrupp  .................................................................................... 

 

Perearst.....................................................................................  

Telefon ....................................... 

8 KLIENDI JA TEMA LÄHEDASTE POOLT SOOVITUD TEENUSED 

...................................................................................................................................................... 

...................................................................................................................................................... 

...................................................................................................................................................... 

...................................................................................................................................................... 

...................................................................................................................................................... 

...................................................................................................................................................... 

 

..................................................... 

                (kliendi allkiri) 

 

 


