Tingvoll kommune Bkokommunen —

Tildeling og koordinerende enhet
Midtvagvegen 2

6630 TINGVOLL

bedre Igsninger for mennesker og
miljg

Henvendelse om Individuell plan og /eller koordinator

] Jeg gnsker individuell plan med koordinator og ansvarsgruppe
1] Jeg @nsker koordinator og ansvarsgruppe

] Jeg gnsker kun koordinator

Navn:

Fadselsnummer (11 siffer)

Adresse: Telefon:
Sivilstatus:
Naermeste pargrende Telefon:

Eventuell fullmektig/hjelpeverge

Fastlege:

Beskriv din situasjon:

Helsesituasjon og diagnose(r)

Boligsituasjon

Familie og nettverk

Utdanning og arbeid




Tingvoll kommune

Tildeling og koordinerende enhet

Midtvagvegen 2
6630 TINGVOLL

Aktivitet og fritid

@dkokommunen —

bedre Igsninger for mennesker og
miljg

Hva oppleves som ditt stgrste problem?

Hva gnsker du a oppna gjennom ordningen koordinator/individuell plan?

Hva er din viktigste malsetting?

Hvilke tjenester har du i dag som

onskes koordinert?

Hva slags tjenester?

Kontaktperson:

Helsestasjon og skolehelsetjenesten

Fysioterapi

Ergoterapi

Barnehage/skole

Hjemmetjenester

Psykisk helse

Stgttekontakt

Avlastning

Barnevern

PPT

BUP

NAV

Habilitering

Spesialisthelsetjenesten

Andre tjenester i kommunen:




Tingvoll kommune

Tildeling og koordinerende enhet
Midtvagvegen 2

6630 TINGVOLL

Forslag til koordinator:

@dkokommunen —

bedre Igsninger for mennesker og
miljg

Hvis samarbeidspersoner er kjent eller du/dere har forslag til medlemmer i ansvarsgruppe for

utarbeidelse av individuell plan, kan de skrives inn her:

Navn: Funksjon:

Kontaktinfo:

Dato

sgker

Sgknaden leveres til:

Tildeling og koordinerende enhet
Tingvoll kommune
Midtvagvegen 2

6630 TINGVOLL

Dato

Foresatte /hjelpeverge/ fullmektig



Tingvoll kommune Bkokommunen —

Tildeling og koordinerende enhet
Midtvagvegen 2

6630 TINGVOLL

bedre Igsninger for mennesker og
miljg

SAMTYKKEERKLZARING

-INDIVIDUELL PLAN-

Et informert samtykke innebzerer at jeg:

v
v

har fatt forstatt hvorfor det er behov for at opplysninger deles

er enig i at opplysninger/vurderinger kan deles med de tjenestene som ma
samarbeide for a skape helhetlige og koordinerte tjenester

Har fatt informasjon om at informasjonen som gis er begrenset til det som til enhver
tid er ngdvendig

er kjent med at jeg kan nekte at opplysninger om spesielle forhold utveksles, eller at
spesielle fagmiljg eller enkeltpersoner far bestemte opplysninger

Jeg er kjent med at begrensninger pa informasjon kan ha konsekvenser for
tjenestetilbudet til meg.

Jeg samtykker til at opplysninger kan utveksles fram til saken avsluttes.

Jeg kan nar som helst trekke tilbake mitt samtykke ved a gi muntlig eller skriftlig
beskjed til koordinator som da plikter a etterkomme mitt gnske.

Jeg har fglgende reservasjoner i forhold til opplysninger:

Barnets mening:

Nar barnet har fylt 7 ar skal det hgres, og det skal legges pkende vekt pa barnets mening ut
fra alder og modenhet. Fra 12 ar skal barnets mening tillegges stor vekt.

Signatur sgker:

Foresatte/ verge:

Sted og dato:




