Formulaire d'inscription

Programme de répit et d'accompagnement

Nom du membre:

Numéro de téléphone:

Ville :

|:| J'ai ma Carte Accompagnement Loisir (CAL)

Transport
[ ] Jai une Carte Accés Transport STS
[ ] Je suis inscrit au service de transport adapté

[ ] Jai besoin d’un transport

Service identifié pour répondre a mon besoin

[ ] Volet - Service a domicile
[ ] Volet - Activité dans la communauté

|:| Volet - Activité a I'Association

Nom de l'activité :

Lieu:

Date de I'activité (ou de début de I'activité )

Fréquence:

Jour de la semaine:

Heures : de a

Contribution a payer maintenant :

Association Renaissance
Lac-Saint-Jean

431 rue Collard
Alma (Qc) G8B 1N1

Association Renaissance
Saguenay

2123 rue Deschénes
Jonquiére (Qc) G7S 5E3

Intervenant pivot / Saguenay

Jonathan Galarneau : 418-548-9366, # 105

Intervenante pivot / Alma
Audrey Fortin : 418-376-3569

Programme de répit
et d'accompagnement

N a

Association Renaissance
TCC et AVC

Saguenay-Lac-Saint-Jean

L'Association Renaissance dispose d’intervenants compétents et formés qui peuvent
offrir un service d’accompagnement aux membres de lI'organisme.

Le service est offert 7 jours sur 7 de 8 h a 20 h, selon les disponibilités des intervenants.

Grace a la contribution du Programme d‘assistance financiére au loisir des personnes
handicapées, les heures d'accompagnement partagé lors d’activités de maintien des
acquissont gratuites. Le service propose un intervenant en accompagnement pour
quatre membres si la situation le permet. Au-dela de ce besoin, le programme
d’accompagnement est obligatoire.

oy 7

Criteres d’admissibilité

Avoir besoin d'un accompagnateur a domicile en remplacement d'un proche aidant;
ou
avoir besoin d'un accompagnateur lors d’une activité dans la communauté;
ou
avoir besoin d’un accompagnateur lors d’une activité de I'Association.

L'Association se garde le droit de prioriser certaines demandes selon les besoins.

Voici des situations ou I'accompagnement est recommandé ou obligatoire :

Besoin d'aide individuelle dans ses déplacements et/ou ses transferts.
«  Etat médical instable et/ou nécessitant une intervention particuliére.

Pour des questions
sur le programme ou
pour vous accompagner

Besoin d'aide individuelle dG a un probléme cognitif ou de motricité.
Besoin d'aide individuelle pour gérer ou prendre sa médication.

«  Besoin d'une présence continuelle a la maison.

dans votre demande,
contactez les
intervenants pivots
de I'Association.

Probléme de comportement pouvant survenir durant une activité.

Besoin d'aide individuelle pour se laver ou s’habiller.

«  Besoin d'aide individuelle pour l'intégration a une activité.




Les regles générales du service Processus d'inscription

- Comme pour tous les services, la Politique d'inscription et d‘annulation s'applique. 1. Vérifier avec un intervenant pivot si le service répond bien a votre besoin.

« Lacontribution de base de 505 doit étre payée avant le début de chaque service. 2. Des alternatives peuvent étre suggérées;

« Les heures de l'intervenant, les déplacement, les repas et les frais d’activité 3. Avec l'aide de l'intervenant pivot, compléter le formulaire d'inscription
sont en sus. du programme.

- Les heures établies doivent étre respectées. Si I'éducateur doit rester plus 4. Remettre le formulaire d'inscription et la contribution de base avant la date limite.
longtemps pour quelque raison que ce soit, le temps supplémentaire sera (Soit le 18 aolt 2023, en méme temps que la fin des inscriptions a la programmation de I’Association. )

facturé au membre. , , . . .
5. Lanalyse des demandes s'effectuera durant les semaines de planification.

«  Vous recevrez une facture mensuelle du service. Cette facture doit étre payée (du 21 aolt au 1er septembre 2023 )

dans un délai de 30 jours pour poursuivre le service. ’ ) o )
6. Vous recevrez un appel avant le début de la session d’activités pour planifier

une rencontre d’arrimage avec l'intervenant qui vous a été attribué.

Demande non admissible

Certaines demandes ne cadrent pas dans l'offre de service. . .
Contribution du membre

Voici quelques exemples :

+  Une visite amicale a la maison dans le but d'offrir du réconfort. _Service Activité dans Activité a
a domicile la communauté I’Association
«  Accompagnement ponctuel pour une visite médicale, pour faire des achats, Contribution de - - -
pour un rendez-vous de soins (coiffeuse), etc. base par service
. Assister la personne pour des travaux ménagers, culinaires, un déménagement §°Ut5 du service Ressources humaines : 285 de I'heure
‘accompagnement i . .
de meubles, etc. pag Déplacement offert par l'intervenant lors du service

. . . . . . + 5,905 lors d'un transport a proximité (10 km et moins)
« Les intervenants pivots demeurent disponibles pour vous soutenir et vous aider

a trouver une solution si vous n'étes pas admissible au programme.
( Par exemple, donner des références vers d'autres ressources disponibles. )

+ 14,755 lors d'un transport local (entre 11 km et 25 km)
+ 0,59 du kilométrage excédentaire

Activités : Frais d’activités ou de repas pour la personne et l'intervenant.

Informations complémentaires

Subvention ou rabais | - Jusqu’a 100% des colits reliés aux ressources humaines si le service

_ ' ) ) possible ( PAFLPH ou est partagé entre quatre membres.
Vous devez remplir un formulaire pour chaque service demandé. Fonds d’aide )

« Jusqu'a 75% de I'ensemble des co(ts si le service offre du répit
Vous devez payer le 50% de contribution de base et vous recevrez une facture pour un proche aidant.

mensuelle si des frais s'ajoutent selon les services demandés. . Jusqu’a 75% de I'ensemble des colts si le service se déroule

lors d’'une activité organisée et animés par I'’Association.

Il est possible de recevoir un estimé des colts si vous en faites la demande.




