KORVAUSHAKEMUS

SYNNYTTANEIDEN SOMEROLAISAITIEN VAPAUTTAMINEN
SAIRAALAHOITOPAIVAMAKSUSTA

Someron kaupungin perusturvalautakunnan paatoksella (18.1.2005 § 8) Someron kaupunki korvaa
maksukuittia vastaan synnyttaneille somerolaisdideille sairaalahoitopdivimaksuja enintaan
viidelta (5) vuorokaudelta (v. 2022: 49,60€ / paiva).

Korvauksen voi hakea jalkikateen. Korvaushakemuksen liitteeksi tarvitaan lasku ja kuitti
maksetusta sairaalahoitopaivamaksusta.

Hakemus tulee toimittaa osoitteeseen:

Someron kaupunki/
kaupungintalo,
Joensuuntie 20,
31400 SOMERO

Kaupungintalo avoinna arkisin (ma-pe) 9-15.
Lisdtietoa:

Someron kaupungin neuvonta ja vaihde: p. 02 77911 tai info@somero.fi
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KORVAUSHAKEMUS

SYNNYTTANEIDEN SOMEROLAISAITIEN VAPAUTTAMINEN
SAIRAALAHOITOPAIVAMAKSUSTA

Aidin nimi:

Henkil6tunnus:

Lapsen syntymaaika:

Sairaalassaoloaika:

Osoite:

Kotikunta:

Tilinumero:

Paivays ja allekirjoitus:

Liitteet

* Sairaalahoitopaivamaksua koskeva lasku
* Kuitti maksetusta sairaalahoitopdivamaksusta

Korvaushakemuksen toimitusosoite:

Someron kaupunki/
Kaupungintalo
Joensuuntie 20
31400 SOMERO



