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9712 ME  GRONINGEN 

 
 

 

AANMELDINGSFORMULIER VERTROUWELIJK 
 
Dit aanmeldingsformulier wordt uitsluitend gebruikt voor de wachtlijst van Schots & Scheef. Wij 
behandelen uw gegevens vertrouwelijk. Uitsluitend de leden van de Plaatsingscommissie van de 
Vereniging Schots & Scheef hebben inzage in deze wachtlijst. Uw gegevens worden vernietigd 
zodra deze niet meer nodig zijn voor de wachtlijst. 

 

Algemene gegevens 
 
Aanhef: 

 

Naam:       

Adres:       

Postcode:       

Geboortedatum:  

Email:1       

Telefoonnummer:       

Inwonende partner? 
 

Is uw partner hulpbehoevend?2 
 

Inwonende kinderen? 
 

Is (één van) uw kind(eren) 
hulpbehoevend?  

Aantal kinderen:  

Heeft u een bewindvoerder? 
 

2 Zo ja, dan dient u voor hem/haar een apart formulier in te vullen, als voor deze persoon ook hulp nodig is. 

1 Voor de communicatie met de zorgpost en de medewerkers is het noodzakelijk dat u over e-mail beschikt. 
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Huidige woonsituatie 

 
Wat is uw huidige woonsituatie? 
☐ Fokuswoning 
☐ Bij ouders 
☐ Aangepaste koopwoning 
☐ Aangepaste huurwoning 
☐ Verpleeghuis 
Naam en plaats verpleeghuis:      ​ 
☐ Revalidatiecentrum 
Naam en plaats revalidatiecentrum:       
☐ Anders, namelijk:       

 

Zorgvraag 

 
Welke ziekte, aandoening of beperking heeft u? 

 
      

 
Welke problemen ondervindt u als gevolg van uw ziekte, aandoening of beperking? 

 
      

 
Wat is het verloop van uw beperking? 
☐ Progressief  
☐ Stabiel 
☐ Uitzicht op herstel 
☐ Onbekend 

 
Is er sprake van een psychiatrische ziekte en/of problemen? 
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Indicatie 

 
Heeft u een indicatie voor zorgverlening? 

 
 
Wat is uw huidige indicatie? 

 

Type Vorm Uren per week 

Persoonlijke verzorging 
 

      

Verpleging 
 

      

ADL-assistentie       

Huishoudelijke hulp 
      

      

Begeleiding 
      

      

 

Hulpmiddelen 

 
Welke hulpmiddelen gebruikt u? 
☐ Rolstoel 
☐ Elektrische rolstoel 
☐ Scootmobiel 
☐ Hoog-laagbed 
☐ Douchestoel 
☐ Douchebrancard 
☐ Passieve tillift 
☐ Actieve tillift 
☐ Spraakcomputer 
☐ Anders, namelijk:       
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Overige vragen 

 
Staat u elders op een wachtlijst? 

 
 
Zo ja, namelijk bij:       

 
Waarom wilt u bij Schots & Scheef wonen? 
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Algemene voorwaarden 
 
Om in aanmerking te komen voor een woning, dient u te voldoen aan de volgende criteria: 

●​ U bent rolstoelafhankelijk; 
●​ U bent in staat zelf de regie te voeren over uw zorg en huishouden; 
●​ U beschikt over een indicatie van tenminste 10 uur per week voor persoonlijke 

verzorging en/of verpleging. Daarnaast neemt u alle zorg welke binnenshuis 
afspeelt af bij de door de ALV aangewezen zorgaanbieder; 

●​ U staat ingeschreven als woningzoekende bij WoningNet Groningen of u verplicht 
zich daar in te schrijven zodra u op de wachtlijst geplaatst bent. 

 

Ondertekening 
 
Door dit formulier te ondertekenen verklaart u dat:  

●​ dit formulier naar waarheid is ingevuld; 
●​ u akkoord gaat met de Algemene voorwaarden. 

 
Datum:       Plaats:       

 
Naam:       

Handtekening: 

 

 
Sla het document op en mail het naar plaatsingscommissie@schotsenscheef.nl. 

 
Zonder uw handtekening wordt uw formulier niet in behandeling genomen. 
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