Notwendige Unterlagen zur Antragsbearbeitung

/
LM/{KV(‘/’H
Landkreis Ostprignitz-Ruppin
Amt fur Soziales (Hinweis: Wir kénnen lhren Antrag nur bearbeiten, wenn
Team Eingliederungshilfe Sie ihn vollstandig ausgefiillt und unterschrieben haben.
Heinrich-Rau-Str. 27-30 Bitte denken Sie daran, die erforderlichen Nachweise
16816 Neuruppin beizulegen.)

Antragstellende Person

Familienname Vorname

Geburtsdatum (TT.MM.JJJJ)

[ vollstandig ausgefullter Antrag nach § 108 SGB X auf Eingliederungshilfe
L1 Entbindung von der Schweigepflicht
L] Einwilligungserklarung in die Datentubermittlung
UJ Anlage | (Sozialanamnese)
[J aktueller Bericht der Klinik, bei stationarem Aufenthalt
L1 Schwerbehindertenausweis (falls nicht vorhanden, umgehend beantragen)
[0 Bescheid von Agentur flr Arbeit oder Jobcenter
L] Ablehnung oder Zusage von Krankenkasse (Antrag Rehabilitation)
L1 Ablehnung oder Zusage von Rententrager (Antrag Rehabilitation)
[1 Nachweis Uber Pflegegrad (falls nicht vorhanden, umgehend beantragen)
[ aktuelle facharztliche Gutachten (nicht alter als 12 Monate)
—[J Entlassungsbericht der Rehabilitationsklinik
L1 Betreuerausweis oder Vorsorgevollmacht
L1 Betreuungsgutachten, wenn vorhanden
[1 Information zur Datenerhebung zum Verbleib beim Antragsteller
L] letzter Steuerbescheid oder andere Einkommensnachweise
[0 Nachweise Vermogen
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