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Aftale om mentor

Undertegnede medlem af UlykkesPatientForeningen har anmodet om en mentor fra UlykkesPatientForeningen:

Medlemsnummer:________________  Fødselsdato og år:________________________________
Navn:____________________________________________________________________________
Adresse:_________________________________________________________________________
Postnr.:___________  By:_____________________________ Tlf.:_____________________________
Mentorens navn:_____________________________________________________________________
Denne mentoraftale gælder for i alt 3 møder afholdt: d.                   ,  d.              __ og d._  _______
Jeg er indforstået med, at formålet med mentorordningen er at give mulighed for erfaringsudveksling ift. de hverdagsudfordringer, man kan stå overfor som ulykkesramt. En mentor fra UlykkesPatientForeningen:   
· er ligesindet og har selv erfaring som ulykkesramt 

· er ikke en fagperson og yder ikke fagprofessionel rådgivning 

· kan henvise mig videre i UlykkesPatientForeningens regi til andre relevante fagpersoner og rådgivningstilbud 
Og jeg er bekendt med, at: 

· mentoren ikke må medvirke ved sagsbehandling, udfærdigelse af ansøgninger, ankesager m.v.

· mentoren ikke kan træffe nogen form for beslutning eller aftaler på mine vegne

· mentoren har tavshedspligt overfor tredjeperson
· jeg har mulighed for at afbryde et forløb, hvis ikke jeg ønsker at fortsætte. I så fald kontakter jeg Anna Kronborg Haar på akh@ulykkespatient.dk
· jeg efter et mentorforløb kontaktes af UlykkesPatientForeningen med henblik på evaluering af mentorordningen

____________, den ___________________________________                                
_________________________________________________________                                
Medlemmets underskrift                                   Mentorens underskrift

Aftalen underskrives og sendes til UlykkesPatientForeningen, når forløbet er afsluttet (Att: Anna Kronborg Haar på, Fjeldhammervej 8, 2610 Rødovre eller akh@ulykkespatient.dk)
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