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【臺中巿成年身心障礙者社區居住與生活服務方案】

住民服務申請表
家園名稱﹕                       申請日期:    年   月  日
	住民資料
	姓名
	
	出生年月日
	
	婚姻狀況：
□已婚  □未婚  □離婚

	
	性別
	□ 男  □ 女
	身分證字號
	

	
	聯絡電話
	
	其他聯絡方式
	

	
	障礙類別等級
	
	鑑定日期
	

	
	戶籍所在地： 

	
	現在住所： 

	
	住民最高學歷:

	
	目前居住情形：□與家人同住，房屋性質□自宅 □租屋，       元/月

□醫療院所，機構名稱               
□教養機構，機構名稱               
□其他                             

	
	目前日間服務：□社區就業 ，機構名稱                          ；
情況          □庇護就業 ，機構名稱                          ；

□職業訓練 ，機構名稱                          ；

□日間照護 ，機構名稱                          ；

□其他                                         。

	
	其他需要：1.住民在行動（位移）上是否需要協助？□不需要 □ 需要

2.住民是否有特殊醫療照護？□不需要 □ 需要         

3.住民是否發生危害自己或他人的行為？□否  □是         
4.若需要每週接送，家人是否可以配合？□否  □是

5.若需要繳納生活費用，家人是否願意支付？□否□是

	家屬或委託人資料
	姓名
	
	出生年月日
	

	
	性別
	□ 男  □ 女
	身分證字號
	

	
	聯絡電話
	
	其他聯絡方式
	

	
	戶籍所在地：

	
	聯絡地址：

	
	與案主關係： 

	
	緊急聯絡人：                   聯絡電話：

	申請理由
	· （1）不想住/離開教養院

· （2）追求自我獨立

□ （3）居住在家，家人無力照顧

□ （4）其他，請說明：                                                       

	住民家庭功能
	※以下資料，請訪談申請者或申請入住者以蒐集申請入住者的感受與現況：


                                                    經常 有時 幾乎很少
1.我滿意於當我遭遇到困難時，可以向家人求助。             □
  □
□

  補充說明：                                                                
2.我滿意於家人與我討論各種事情，以及分擔問題的方式。     □   □    □

  補充說明：                                                               
3.我滿意於當我希望從事新的活動或發展方向時，家人能接受且給予支持。
                                                         □   □
□
  補充說明：                                                               
4.我滿意於家人對我表達情感的方式，以及對我的情緒（如憤怒、悲傷、愛）的反應。
                                                         □
  □    □

  補充說明：                                                               
5.我滿意於家人與我共處時光的方式                         □
  □
□

  補充說明：                                                               
□評估結果       分

說明：所謂的「家庭」是指與申請入住者住在一起的人員，如果他是自己一個人住的話，請把目前與他感情聯繫最密切的人當做他的家人。 每個問題請選擇一個答案在空格內打「(」回答「經常」為2分、「有時」為1分、「幾乎沒有」則為0分。
分數7至10分：表示家庭功能無障礙。

分數4至6分 ：表示中度家庭功能障礙(中度功能不全者)。

分數0至3分 ：表示有重度家庭功能不足(重度功能不全之家庭)。

	家系圖與家庭生態圖
	

	申請者姓名：
	與申請入住者關係：

	申請來源
	□ICF需求評估中心  □生涯轉銜通報中心   □社資中心(                    )

□家長（屬）提出   □機構轉介(                   )

□其他                            

	初評結果
	□符合申請資格，目前         家園有床位，安排入住團隊評估。

□符合申請資格，目前未有床位，家長（屬）願意列為等候名單 。

□符合申請資格，目前未有床位，家長（屬）不願意列為等候名單 。

□不符合申請資格，提供其他資源、資訊。

                                                  初評日期：             

	複評結果
	□通過複評，可安排於         家園試住。

□未通過複評，提供其他資源、資訊。

                                                   複評日期：             

	參閱轉介來源資料
	


社工員:                           主管:
臺中巿政府社會局
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