Interkantonale Vereinbarung fir soziale Einrichtungen (IVSE)

KOHFERENT DER HANTOMALEM SOIIALDIREKTOREN
s
CONFERENCE DES DIRECTEURS CAMTOMAL X DES AFFAIRES SOCIALES
i
COMFERENTA DEI DORETTORI CANTOMALI DELLE OPERE SOTIALI

Leitfaden zum Gebrauch der KUG-Formulare
[Formulare fir den interkantonalen Gebrauch]

Zusténdigkeit und Publikation

Die Formulare werden nicht mehr von der SODK verwaltet und erscheinen auch nicht mehr auf der SODK Homepage. Die Verant-
wortung fur die Formulare wird den Kantonen beziehungsweise den kantonalen Verbindungsstellen Uibertragen. Das bedeutet, dass
jeder Kanton auf seiner Homepage das Formular so aufschaltet, dass ein wirkungsvoller Dokumentenschutz besteht und das Aban-
dern der Formulare von Institutionen und/oder Dritten verhindert wird.

Adaptionsmdglichkeiten der Kantone/Verbindungsstellen

Die vorliegenden Formulare sind mit der Funktion ,Formular schiitzen, aber ohne Passwort versehen und kénnen mit der Funktion
.Dokumentenschutz aufheben” deblockiert werden. Die Kopfzeile (Kantonsname/Wappen) sowie der Unterschriftenblock und die
*Fusszeile durfen von den zustandigen Stellen angepasst und anschliessend passwortgeschutzt weiterverteilt werden. Die Kan-
tone setzen ihre eigenen Passworter.

Druckausgaben

Um eine bestmdgliche Lesbarkeit auch auf kopierten Exemplaren zu gewéhrleisten, sind die ausgefiillten KiG-Formulare auf weis-
ses Papier auszudrucken.

Feldtypen

Es existieren folgende vier Feldtypen:

Einfaches Textfeld Einfacher Text Text und Zahlen sind erlaubt.

Formatgebundenes 1. Januar 2007 Datums-und Wahrungsformat. Numerische

Eingabefeld (Datum Eingaben werden entsprechend validiert

oder Zahl) bzw. umformattiert.

Pulldown-Menti * Bitte ausfillen Bifte ausfillen [D Anklicken und eine Option auswéhlen. Falls
* Bitte ausfiillen [D] keine der Mdglichkeiten zutrifft, die unterste
Kalendertag leere Zeile [ - ] anwéhlen. Jedes Pulldown-
Bezahlte Arbeitsstunde menu zeigt den Standardwert * Bitte aus-

fallen. Um auszuschliessen, dass ein Me-
nupunkt Ubersehen wurde, muss in jedem
Fall eine Auswahl getroffen werden. Nur
vollstéandig ausgefilite Formulare dirfen
akzeptiert werden.

Checkbox ] X Zutreffende Option anklicken.

Hilfefunktion

Die feldbezogene Hilfe kann durch driicken der Taste ,F1“ aufgerufen werden, sobald der Cursor im auszufiillenden Feld steht. Es
springt ein Fenster mit dem Hilfetext auf.

Hilfe

Hilfe

Anklicken und eine Option auswihlen. Falls keine der Méglichkeiten zutrifft, die unterste leere Zeile [ - | anwahlen.

r—eok—)

* Bemerkungen der Verbindungsstelle: Hier kann die Verbindungsstelle spezifische Informationen platzieren. 1
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Gesuch fiir die Kosteniibernahmegarantie (KUG)

Angaben zur Einrichtung IVSE-Bereich B8
Name Institutionsbezeichnung
Strasse, Nr. Beispiclweg 7
PLZ, Ort TTT7 Irgendwil
Abtailung Abteilungsname Telefon +41 (0) 12 34567 89
E-Mail em@ ilderinstituti.on Fax +41(0) 12 34567 88
Angaben zur Person
Name Irgendwer Vemarmi Heinz
AHWITV-Nr. TITTTTTIITT Geschlecht  ménnlich
Geburtsdatum 1. Januar 1877
Angaban zur Invaliditat V-
Zivilrechtiicher Wohnsitz: PLZ, Ont TFIT7 Irgendwil
Strasse, Nr. Sackgasse 77
Gesetzlichs Verretung: [E vermundschah [ der elterichen Sarga unterstelit
MName, Vomame  Lugimgut Egon
Strasse, Nr. Wanderweg 007
PLZ, Ort Ui
Angaben zum Aufenthalt
Datum des Eintritts 1. Januar 2001
Beginn der KUIG 1. Januar 2001
Angaben zu den Leistungen und zur Leistungsabgeltung
I_ Methode P (Pauschale) I 4 [E] Methode D (Defizitdeckung)
y 4 [ Budget 2001 / ElRechnungsiahr 2001
Leistung 1 Leistung 2 Leistung 3
Laistunglen Wahnen mit Beschifigung =
Verrechnungseinheit = m“"um“!“‘ =
A d — Fr. Fr.
Ort und DatumHinterbutzikon, § ... Ort und Datum Hinterbutzikon, 10. Oktober 2010
Unterschrift def Einrichtung: i‘g‘l‘;mm Bestitigung und Einwilligung
Prlsanstundy Die oder der Erwachsene oder die gesetzlicha Veriretung bestitigen die
_> Pensum Angaben. Sie erklirt sich mit der Einholung der KUG, insbesondere mit der,
Aufenthalistag zweckgebundenan Verwendung der Personandaten einverstandan. Die
Quartal Organe der Sozialversicherung warden ermachtigt, derm Wohn- und
etimica! Standortkanton erforderiche Auskinfte zu ereilen.
S ) .
Verrechmungseinhen Methode © | Unterschrifisberachiigle Person:
~ | A eSe ndvernaiisag Mame, Vormame: Mustermann Heinrich
Untersenrte ... 7 K123 I i, .
e — -
ot und Daum . Vorderbutydion, 20.002oben 2010 | ort uns Dawm . Untethutzikon, 25, Oktober 2010
Untarschrift der innerkantonal zustindigen Stalle Unterschrift der Verbindungsstalle WSE
des Standortkantons: des Standortkantons:
!
Kontakt (Name)  Bockelmann Jrgen
o e Tel
Untarschrift: w eeflon il
E-Mall em@ilderverbindungsstel.le

Legende zum grafischen Beispiel

Die nachfolgenden Nummern beschreiben die farblich gekennzeichneten Formularbereiche.

1) Kopf- und Fusszeile. Dokument mit der Funktion ,Dokumentenschutz aufheben” editierbar machen, den entsprechenden
Bereich doppelklicken und ausfillen.

2) Die Angaben zu den Leistungen und zur Leistungsabgeltung miissen differenziert ausgefullt werden: Je nach Methode darf
im Pulldown zur Verrechnungseinheit eine Option aus P oder D gewahlt werden. Falls keine weiteren Leistungen bezogen werden,
wahlt man das Leerfeld [ - ] aus.

3) Der griin umrahmte Bereich im Unterschriftenblock (und nur dieser) kann den kantonalen Bedurfnissen angepasst
beziehungsweise inhaltlich auch geléscht werden.

GS SODK, 24.10.2007, nm

* Bemerkungen der Verbindungsstelle: Hier kann die Verbindungsstelle spezifische Informationen platzieren. 2



