OPPDRAGSAVTALE





Oppdragstaker................................................. Person.nr......................................


Adresse............................................................... har i dag inngått følgende oppdragsavtale med 


Nordre Land kommune, jfr vedtak i .................................... den, ............., sak.nr..............





Oppdragets art: OMSORGSLØNN


Oppdraget er omsorgstjeneste for:


 ................................................................................................................................ 


Siktemålet med oppdraget er å bidra til best mulig omsorg for den som trenger hjelp


i dagliglivet, og gjøre det mulig for private omsorgsytere å fortsette med omsorgsarbeidet.


Omsorgsmottakers identitet:


Navn:............................................. Fødselsdato...........................





Adresse..............................................................................................





Oppdragets begynnelse, varighet og omfang:


Dette er et tidsbegrenset oppdrag med ..................... timer pr. mnd., f.o.m ........./t.o.m...........


evt. mulighet for forlengelse.


Godtgjørelse kr..................     pr.time.


Utbetalingen skjer etterskuddsvis den 12. i hver måned. Omsorgslønn utbetales i henhold til tilsendte lister som leveres på avtalt sted innen 16. i hver mnd..


Utbetalingen gjennomføres av tekniske grunner gjennom kommunens vanlige lønnssystem. Av den grunn vil du få tilsendt samme type lønnsslipp som ansatte i kommunen og med informasjon om hva utbetalingen omfatter.


Forsikring:


Oppdragstakeren er omfattet av kommunens yrkesskadeforsikring under utførelsen av oppdraget.


Kommunen er forpliktet etter skattelovgivningen til å trekke skatt på vanlig måte.  Dette innebærer at du vil bli tilmeldt folketrygden.


Avbrudd i oppdragsforholdet:


Dersom du p.g.a. eksamener, reiser, ferie eller andre forhold er forhindret fra å gjennomføre avtalt 


kontakt, bes dette meddelt .................................... så tidlig som mulig slik at alternative omsorgstiltak kan vurderes. Oppdragstaker er ikke arbeidstaker, og har derfor ikke rett til feriepenger, jfr ferieloven §2.








Ved sykdom utbetales sykepenger fra folketrygden. Dette skjer først etter 16 dagers sykefravær. For øvrig legges reglene i folketrygdlovens bestemmelser om egenmelding/sykemelding til grunn for avtalen. Dette innebærer at du etter denne avtalen ikke vil få redusert godtgjøring når du er forhindret fra å gjennomføre avtalt kontakt p.g.a. egen sykdom.


Blir ................................................... syk, eller det inntrer forhold i ................................ familie som medfører avbrudd i oppdragsforholdet, opphører oppdraget, og dermed også godtgjøringen. Oppdragsforhold på inntil 14 dager kan etter avtale mellom oppdragstaker og oppdragsgiver forskyves hvis behovet tilsier dette.


Det er 14 dagers gjensidig oppsigelsesfrist av denne avtalen.


Taushetserklæring:


Som oppdragstaker i Nordre Land kommune har du taushetsplikt i henhold til 


Forvaltningslovens § 13 A-F.


Lever skattekort og oppgi kontonummer for overføring av godtgjørelsen





Bankkonto nr...........................................................


Sted, den ......................................... ............................... .........................................








.................................................................			.....................................................................


For Nordre Land kommune				Oppdragstaker


