Selbsteinschatzungsbogen

Zum Antrag Personliche Assistenz

Allgemeine Information
Antrag nach dem NO Sozialhilfegesetz 2000 auf Férderung der Persénlichen Assistenz
Empfangsstelle

Amt der NO Landesregierung

Abteilung Soziales und Generationenférderung
Landhausplatz 1

3109 St. Polten

E-Mail: post.gs5@noel.gv.at

Information

Der Selbsteinschatzungsbogen dient als Grundlage zur Erhebung des Stundenausmales an
Personlicher Assistenz.

Beschreibung der Beeintrachtigung

Funktionaler Einsatz der Hande maoglich (Heben, Halten, Greifen von Gegenstanden)
[]ja L[] nein[] eingeschrankt
Anmerkungen:

Funktionaler Einsatz der FuRe moglich (Stehen, Gehen, Gewichtsubernahme bei Transfers)
[1ja [ nein[] eingeschrankt
Anmerkungen:

Besteht eine Sinnesbeeintrachtigung?
[1ja [ nein[] eingeschrankt
Anmerkungen:

Sehen Sie sich in der Lage Assistenzpersonen anzuleiten?
[1ja L[] nein[] eingeschrankt
Anmerkungen:
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In welchen Lebensbereichen benotigen Sie Unterstitzung durch

Personliche Assistenz?

Basisversorgung:

[ ] Kérperpflege

[ Mobilitatshilfe

[] Toilettengang, Inkontinenzversorgung
[ ] Essenseinnahme

[ ] Nacht (Umlagerungen)

[ ] Sonstiges

Haushalt:

[ ] Kochen

[ ] Einkauf

[ ] Putztatigkeiten

[] Wascheversorgung
[ ] Sonstiges

Freizeit:

[ ] Hobbies

[ ] Besuch von Veranstaltungen
[] Termine und Erledigungen

[ ] Urlaube

[] Sonstiges

Erhaltung der Gesundheit:

[ ] Begleitung zu Arztterminen

[] Begleitung zu Therapien

[] Besorgung, Wartung, Reinigung von Hilfsmitteln
[] Sonstiges

Zeitliches AusmaR der Personlichen Assistenz

Pro Woche erforderliches Stundenausmal3:
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[] Der elektronischen Kommunikation per E-Mail wird zugestimmt.

Allgemeine Hinweise

Datenschutz - Allgemeine Informationen nach Artikel 13 DSGVO

Gemal} Art. 13 der Datenschutz-Grundverordnung mochten wir Sie informieren, dass die von
Ihnen bekannt gegebenen personenbezogenen Daten (elektronisch) verarbeitet werden.
Detaillierte Informationen zur Verarbeitung lhrer personenbezogenen Daten, lhren Rechten als
betroffene Person einer Datenverarbeitung sowie zum Beschwerderecht bei der Datenschutz-
behdrde sind im Internet unter www.noe.gv.at/datenschutz abrufbar.

Ubermittlung

Bitte speichern Sie das ausgeflllte Formular lokal auf Inrem Gerat ab und laden Sie dieses,
wenn notig unterschriebene, Formular uber das Online-Formular ,Allgemeines Anbringen® hoch.

Bitte laden Sie im Formular die erforderlichen Unterlagen hoch!

Unterschrift

Datum, Unterschrift der antragstellenden Person
(entfallt bei digitaler Signatur)
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