Wohn-und Pflegezentrum d Stadelobach 4313 Mohlin

Landsfrasse 60 Telefon 061 85578 00 Fax 061 85578 01

www.stadelbach.ch aph@stadelbach.ch

Anmeldung zum Kurzaufenthalt

GeWUNSChEES AUTENTNAIE S AU oo ettt e e renas
Name VOINAME e
GeburtsdatuUm — ..oooeeeveee [ (110 0= 10 ] o A
Zivilstand KONTESSION ..ovve e
AHV-NUMMET e TelefoN o
SIrASSE WORNNOIT e
Adresse der wichtigsten Vertrauensperson Telefon-Nummern:

Adressen von weiteren Verwandten/Bekannten Telefon-Nummern:



Benotigte Hilfe durch Pflegepersonal [ keine

Ja, folgende:

Ort/Datum: Unterschrift:



