
    

YHTEYDENOTTOLUPA TÄÄLLÄ TUKENASI -PUHELUILLE 

  

Järjestöjen toteuttamilla Täällä tukenasi -puheluilla tuetaan omaistaan hoitavien jaksamista ja 

hyvinvointia yksilöllisesti ja luottamuksellisesti. Toimintaan osallistuminen on maksutonta, eikä 

edellytä omaishoidon sopimusta tai yhdistyksen jäsenyyttä. 

Omaistaan hoitavien perheille on järjestöissä tarjolla yksilöllistä, yhteisöllistä ja vertaistuellista 

toimintaa. Lisäksi järjestöt antavat ohjausta ja neuvontaa, järjestävät virkistystoimintaa sekä 

koordinoivat vapaaehtoistoimintaa. Järjestöjen palvelut ovat kaikenikäisten omaistaan hoitavien 

käytettävissä. 

Tällä lomakkeella annan suostumuksen nimeni ja puhelinnumeroni luovuttamiseen 

asiakasohjauksesta valitsemalleni taholle (rasti), jotta kyseinen taho voi olla minuun 

yhteydessä puhelimitse.  

☐Päijät-Hämeen Muistiyhdistys ry 

☐MIELI Päijät-Hämeen Mielenterveys ry /Lahden seudun kriisikeskus 

☐Päijät-Hämeen mielenterveysomaiset - FinFami ry 

☐Päijät-Hämeen Omaishoitajat ry  

Suostumuksen antaminen on vapaaehtoista. Antamasi tiedot ovat ehdottoman luottamuksellisia. 

Niitä ei luovuteta muille kuin merkitsemällesi taholle. Suostumus on voimassa toistaiseksi. 

Antamasi suostumuksen voi peruuttaa milloin tahansa ilmoittamalla asiakasohjaukseen. Minulle on 

kerrottu tietojeni käytöstä sekä tietoja koskevista oikeuksistani. Voin lukea lisää tietosuojastani ja 

henkilötietojen käsittelystä yhteistyöhön osallistuvien toimijoiden tietosuojaselosteista. 

 

Suostumuksen antajan yhteystiedot 

Nimi __________________________________________________________________________ 

Puhelin ________________________________________________________________________ 

Päivämäärä ____________________________________________________________________ 

Allekirjoitus ja nimenselvennys______________________________________________________ 

Suostumuksen vastaanottaja 

Päijät-Hämeen hyvinvointialue/ Asiakasohjaajan nimi ja puh.______________________________ 

 



 

 


