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Vieteren MANTELZORGTOELAGE

MANTELZORGER
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ZORGBEHOEVENDE

NQQM EN VOOINAQM ...ttt ettt ettt ettt ettt et e et e et e e eeeaneaaeens
RijKSIregIStEIMUMMET .. ...t e
VerbliffSAadres .......oineiii i e
DomICIlIEAdIes. . ...t
Telefoonnummer (MZ) ... e
Rekeningnummer waarop premie kan worden gestort............c.ocoieiiiiiiiiiiieiiiinnennn.
Verwantschap met de zorgbehoevende persoon ............ccooeiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiinnennen.

Beschrijf de zorg dat de mantelzorger geeft aan de zorgbehoevende:

Ondergetekende (de mantelzorger) verklaart op eer dat hij/zij instaat voor de
ondersteuning in de thuiszorg van de zorgbehoevende. De mantelzorger houdt zich
daadwerkelijk met de thuiszorg bezig, hij/zij levert effectief een bijdrage om de
zorgbehoevende bij te staan en/of professionele thuiszorgdiensten aan te wvullen.
Ondertekende verbindt zich er toe om alle wijzigingen in de administratieve of
verblijfssituatie direct mede te delen aan de OCMW- administratie en eventuele controle
van de O.C.M.W.- administratie te aanvaarden. Onregelmatigheden kunnen ertoe leiden dat
de premie (gedeeltelijk) wordt ingetrokken en/of teruggevorderd.

Opgemaakt te Vleteren op.........ccooeviiiiiiiiiiiiiiiiiiien,

Handtekening van de mantelzorger handtekening van de zorgbehoevende

Bijlagen:

- Kopie bankkaart mantelzorger ............coiiiiiiiiiiiii i

- Kopie voor- en achterzijde identiteitskaart mantelzorger...............ccoocoiiiien...
- Kopie voor- en achterzijde identiteitskaart zorgbehoevende...........................

- Attest van mutualiteit ‘erkenning voor zorgbudget’...............ccooiiiiiiiiii
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