Hyva

Olen omainen. Han kayttaa yksik-

kénne hoito-/ kuntoutuspalveluita. Taman pdivan hoito- ja kuntoutussuo-
situksissa mainitaan omais- ja perhety6n tarkeys osana mielen kuntou-

tujan hoito- tai kuntoutusprosessia. Olen kuullut ja oletan, ettd myds

tahonne jarjestaa
perhe- ja omaistapaamisia.

Tiedustelen ystavallisesti, milloin teilld on mahdollista tavata minut;
kuulla laheisten nakemyksig, jotta voimme yhdessa tukea hanta voimaan
paremmin? Olen my6s kiinnostunut tietdmaan, miten yksikkdnne
toteuttaa hoito-/kuntoutustyéta.

Jaan odottamaan yhteydenottoanne.
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Ystavallisin terveisin

(nimi)

(osoite)

(puhelin nro)

(sahkoposti)




	aika ja paikka: 
	nimi: 
	osoite: 
	puhelin nro: 
	sähköposti: 
	Hoitotaho: 
	Sairastuneen nimi: 
	Kenttä 1: 


