1.útgáfa 7. febrúar 2012

Samkomulag um úthlutun á vinnustundum

á grundvelli umsóknar um 

notendastýrða persónulega aðstoð (NPA)
Úthlutun á vinnustundum á grundvelli umsóknar um notendastýrða persónulega aðstoð (NPA)
1. Nafn notanda: 
__________________________________________________________________________________
2. Tímasetningar

Notandi sótti um NPA þann ____.____.____. Grunnmat félagsþjónustu lá fyrir  ____.____.____. 

Mat á stuðningsþörf lá fyrir  ____.____.____.  Endurskoðun fór fram (ef við á) 
____.____.____. 

3. Fyrirliggjandi gögn: 

	
	Niðurstöður mats á stuðningsþörf  
	
	Staðfestingar á kostnaðarhlutdeild opinberra aðila

	
	Staðfest lögheimilisskráning
	
	Annað:
__________________________


4. Þjónustuþættir sem úthlutun vinnustunda byggist á 
	


Á grundvelli þeirra atriða sem fram koma undir 1. – 4. lið hér að framan gera [sveitarfélag] og [notandi] hér með með sér eftirfarandi 
s a m k o m u l a g. 

Sveitarfélag og [notandi] eru sammála um að notandi fá úthlutað _____________________  [í tölu og með bókstöfum] vinnustundum að meðaltali á mánuði til þess að mæta stuðningsþörf sinni. 

Úthlutun vinnustunda tekur til tímabilsins: ____.____.____. til ____.____.____. og verður virk þegar  einstaklingssamningur um NPA hefur verið undirritaður. Aðilar eru sammála um að endurmat fari fram eigi síðar en ____.____.____. 

Samkomulag þetta byggir á reglum nr. xx/2012, um innleiðingu notendastýrðrar persónulegrar aðstoðar innan [sveitarfélags], sem notandi hefur kynnt sér. Sé fyrirhugað að gera breytingu á reglunum mun sveitarfélagið tilkynna notanda um það með góðum fyrirvara. 

Með undirritun sinni á samkomulagi þessu staðfestir notandi að upplýsingar sem hann hefur látið í té vegna umsóknarinnar séu réttar, og skuldbindur sig jafnframt til þess að tilkynna sveitarfélagi um þær breytingar á högum sínum sem varðað geta framkvæmd NPA, þar á meðal um langvarandi dvöl annars staðar en á lögheimili og um lögheimilisflutning. 

[staður] ____.____.____.
________________________________________________________________
f.h. sveitarfélags

________________________________________________________________
Notandi
