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Aanmeldingsformulier cliënt
Persoonlijke gegevens

	Datum aanmelding
	

	Voornamen cliënt
	

	Achternaam (incl. geboortenaam)
	

	Roepnaam
	

	Geslacht
	V / M

	Geboortedatum
	

	Geboorteplaats
	

	BSN-nummer
	

	Adres, postcode en woonplaats

Is dit het adres van een zorginstelling?
	ja / nee

	Is dit tevens het adres waarop betrokkene is ingeschreven in de Gemeentelijke Basis Administratie (GBA)?

Zo niet, dan GBA-adres hiernaast invullen.


	( Ja.

( Nee. GBA-adres:

	Burgerlijke staat

evt. toelichting
	

	Telefoonnummer
	

	Mobiel nummer
	

	E-mailadres
	

	Reden mentorschap
	

	Beperking
	( Verstandelijke beperking

( Psychiatrische stoornis

( Psychogeriatrische aandoening

( Verstandelijke beperking

( Niet-aangeboren hersenletsel

	Toelichting beperking
	

	Religie

evt. toelichting
	

	Moedertaal
	

	Tweede taal
	

	Communicatiemogelijkheden
	

	Rookt de betrokkene?

Gebruikt de betrokkene alcohol?

Wordt er drugs gebruikt door betrokkene?

Huisdieren aanwezig?


	

	Weet betrokkene wat het mentorschap inhoudt?

Is betrokkene op de hoogte van aanmelding?

Wilt u een folder ontvangen?


	

	Is er contact met familie?

Denk aan partners, ouders, (klein-) kinderen, e.d. 

Noteer de contactgegevens


	

	Is de familie op de hoogte van deze aanmelding?

Gaan zij hiermee akkoord?


	

	Overig netwerk aanwezig?

Zo ja, noteer de contactgegevens
	


Contactpersoon aanmelding

	Als contactpersoon voor aanmelding bij Stichting Mentorschap niet gelijk is aan de contactpersoon van de zorgaanbieder, graag hier gegevens invullen.
	Gelijk aan contactpersoon zorgaanbieder ja / nee

Naam: 

Telefoon: 

Mobiel:

e-mail:


Werk of dagbesteding

	Huidig werk of dagbesteding en/of werk/dagbesteding in het verleden.
	

	Hobby’s en overige activiteiten
	


Zorgverlener / instelling
	Aanbieder(s) waarvan betrokkene zorg ontvangt
	

	Contactpersoon
	

	Telefoonnummer(s)
	

	Mobiel nummer
	

	E-mailadres
	


Financiën 

	Is er sprake van bewind?
	Ja / nee

	Wie is contactpersoon voor facturatie?

Naam

Adres

Postcode en woonplaats

Telefoon

E-mailadres 
	


Voorkeur mentor

	Geslacht
Leeftijd

Culturele / religieuze achtergrond

Overig
	


Overige besproken zaken

	( Toelichting procedure / welkomstpakket (incl. klachtenregeling)

( Taken en profiel van de mentor

( Mogelijke wachttijd
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