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Aufnahmeantrag
Betreutes Wohnen

Einzug gewiinscht ab

o Theodor Fliedner Haus

Stationdre Pflege - Tagespflege - Betreutes Wohnen

Theodor Storm Str. 100

68259 Mannheim
Tel. (0621) 12637-0
Fax (0621) 12637-30
info@theodor-fliedner-haus.de

www.theodor-fliedner-haus.de

Antragsteller

Name, Vorname:

Geburtsname: Religion:

Geburtsdatum: Geburtsort:

Strale: PLZ, Ort:

Telefon : E-Mail :

Familienstand: 0O verheiratet O verwitwet O geschieden O ledig
In Mannheim wohnhaft seit: Beruf:

O nur Antragsteller

Gewiinschte Aufnahme

O mit Ehepartner/Lebensgefahrte/Verwandte(r)

(Name, Vorname)

Geburtsdatum:

Geburtsort:

O Feudenheim**

O Neckarstadt Ost/Turley

O 1 Zimmer
O 3 Zimmer*

O* vorsorglich

O 1% Zimmer
O 4 Zimmer**

Gewiinschte Immobilie

O Wallstadt

O AlberichstralRe*/ **
Eroffnung voraussichtlich im Jahr 2027

Gewiinschte AppartementgrofRe

O 2 Zimmer
O optional: rollstuhlgerecht

Gewiinschte Aufnahme

oder O dringlich




4 = Theodor Fliedner Haus

Stationdire Pflege- Tagespflege - Betreutes Wohnen

Hinweise /Erganzungen

Angehorige

Kinder:
(Name, Vorname, Anschrift)
Tel. tagsiber, abends)

E-Mail:

Kinder:
(Name, Vorname, Anschrift)
Tel. tagsuber, abends)

E-Mail:

Geschwister/Sonstige:
(Name, Vorname, Anschrift)
Tel. tagsuber, abends)

E-Mail:

Betreuer / Bevollméachtigter

Name, Vorname:

Anschrift:

Tel. tagsuber, abends:

E-Mail:

Volimacht /Betreuung fir O Vermdgenssorge O Aufenthaltsbestimmung
O Gesundheitsflirsorge

| Die Kosten fiir die Wohnungen werden nicht vom Sozialamt geférdert |

*Hinweis: Aus datenschutzrechtlichen Griinden weisen wir Sie darauf hin, dass wir
lhren Antrag 24 Monate aufbewahren. Sollten Sie sich vor Ablauf dieser Zeit nicht bei uns
melden, werden wir den Antrag sowie die dazugehdrigen Unterlagen vernichten.

(Ort, Datum, Unterschrift)
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