自立生活個人助理支持服務_服務內容細部確認要項表
	序
	類型
	服務內容約定說明

	1
	個人助理支持服務費自付額
支付方式約定要項
	1.服務費用自付額由甲方於服務使用後的
□每次□每週___________□每月        ___日支付乙方。
2.支付方式擇一：
□現金、□匯款、□其他方式　　　   　   支付給乙方。

	2
	交通費及
交通協助方式
約定要項
	1. 服務提供過程無搭乘大眾運輸交通工具之交通費支付方式：
□乙方前往甲方家中或甲方約定定點(無多點奔波)提供服務，以社會局補助之交通費為計，甲方不另支付交通費。
□甲方於每次服務，支付乙方_________元服務交通費。
□其他支付約定：___________________________

2. 陪同搭乘大眾運輸交通工具之交通費支付方式：
□依照搭乘公車、捷運、輕軌、計程車、復康巴士、火車、高鐵等之票價，由甲方全額支付乙方車資。
□乙方於當次服務過程陪同甲方搭乘大眾運輸交通工具票價費用在______元內，甲方不須另支付乙方票價車資。
□其他支付約定：___________________________

	3
	餐費及
用餐協助方式
約定要項
	當甲方使用服務時段涉及誤餐時段時(12:00-13:00；18:00-19:00)，始需與乙方協調餐費支付方式：
1. 家內用餐餐費支付方式：
   □由甲方家中提供乙方餐食，不另支付餐費。
   □請乙方自備餐食前來甲方家中用餐，不另支付餐費。
   □由甲方支付誤餐費_______元給乙方。
   □其他支付約定：___________________________

   □服務時段橫跨2次誤餐時段者，需另約定：
   ______________________________________________
2. 外出用餐餐費支付方式：
   □請乙方自備餐食前來共同用餐，不另支付餐費。
   □由甲方支付基本誤餐費80元給乙方。
   □由甲方支付誤餐費_______元給乙方。
   □其他支付約定：___________________________
3. 有低消條件限制之餐廳餐費支付方式：
   □由甲方支付乙方餐費最低消費額度金額。
   □由甲方支付誤餐費_______元給乙方。
   □其他支付約定：___________________________

	4
	服務報表填寫及繳交方式
及誤繕責任負擔方式
	1.服務報表內容勾選方式：
□由甲方自行勾選   □在甲方確認下由乙方勾選
2.服務報表使用者簽章方式：
□由甲方親自簽名   □由甲方自行用印章蓋章
□在甲方確認下由乙方協助用印蓋章
3.服務報表紀錄之日期、服務時間段、服務時數、加總服務時數，經社會局每季查核若有誤繕須繳回已撥付之補助款退費，誤繕款項退回責任負擔比例方式：
□由甲方負擔100%款項退回   □由乙方負擔100%款項退回
□由甲方負擔50%；乙方負擔50%款項退回
□由甲方負擔     %；乙方負擔     %款項退回

	5
	過往身體狀況
之處置方式
	如：緊急備用藥品協助服用方式、特殊狀況發生時處遇方式等。

	7
	其他約定注意事項
	如：陪同外出、陪同就醫、代購物品等相關費用支付方式約定等。


同意上述執行內容為經雙方共識確認，並作為「自立生活個人助理支持服務協議書」附件，視為協議書內容之一部分，正本一式兩份，經甲乙雙方簽章後生效，並由甲乙雙方各收執一份：
甲方：服務使用者(簽章)：                      
乙方：個人助理員(簽章)：                      
中華民國      年     月     日
