Wijziging pgb-beheer Q’%N)T%EP

Zorg en Zekerheid

Met dit formulier geeft u aan dat u wilt wijzigen van pgb-beheerder. Uw nieuwe pgb-beheerder wordt nog
getoetst op pgb-vaardigheid door het zorgkantoor. De oude pgb-beheerder blijft aan totdat de nieuwe is
goedgekeurd.

De pgb-beheerder neemt de taken en verantwoordelijikheden over, ook wanneer er nog aanpassingen
gedaan moeten worden met terugwerkende kracht.

1. Budgethouder

Hier vult u de gegevens in van de persoon die de zorg ontvangt.

Voorletter(s) en achternaam

Burgerservicenummer
Geboortedatum

Relatienummer

2. Welk type pgb-beheerder wilt u aanmelden?

U moet één rondje aankruisen.

O De wettelijk vertegenwoordiger: curator, mentor, bewindvoerder of voogd

Stuur ook de volgende documenten naar ons op:
* een beschikking van de rechtbank waaruit blijkt dat deze persoon een wettelijk vertegenwoordiger is
* het formulier ‘Verplichtingen pgb-beheer’. U vindt dit formulier op onze website.

O Ouder van een budgethouder jonger dan 18 jaar
Stuur ook het formulier ‘verplichtingen pgb-beheer’ naar ons op. U vindt dit formulier op onze website.

O Ik ga mijn eigen pgb beheren

O lemand anders

U kunt iemand die geen wettelijk vertegenwoordiger is machtigen. Stuur daarvoor het formulier
‘Machtigingsformulier gevolmachtigde pgb WIz' naar ons op. U vindt dit formulier op onze website.
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3. Gegevens nieuwe pgb-beheerder

Hier vult u de gegevens in van de persoon die het pgb gaat beheren.

Voorletter(s) en achternaam

Telefoonnummer

E-mailadres

Hier geeft u aan wat de relatie is van de nieuwe pgb-beheerder tot de budgethouder. Meerdere
antwoordopties zijn mogelijk.

Partner

Ouder

Zoon/Dochter

Broer/Zus

Kleinkind

Bewindvoerder

Mentor

Curator

Voogd

Anders, namelijk
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4. Ondertekening

Let op! Dit formulier moet getekend worden door de budgethouder, de wettelijke vertegenwoordiger of
de huidige gevolmachtigde die het pgb beheert. Heeft u nu een gewaarborgde hulp en geen wettelijk
vertegenwoordiger? Dan moet de budgethouder zelf tekenen.

Als uw nieuwe pgb-beheerder wordt goedgekeurd door het zorgkantoor, dan verzoeken wij u om dit aan de
vorige pgb-beheerder kenbaar te maken.

Dit formulier is getekend door (aankruisen wat van toepassing is)

O Budgethouder O Wettelijke vertegenwoordiger O Gevolmachtigde

Naam

Datum

Handtekening

5. Terugsturen

Vul dit formulier volledig en ondertekend naar ons op.

Denk hierbij aan:

a. Het formulier ‘Verplichtingen pgb-beheer’ als een wettelijk vertegenwoordiger het pgb gaat beheren.

b. Een beschikking van de rechtbank als de wettelijk vertegenwoordiger een curator, mentor, bewindvoerder
of voogd is.

c. Het ‘Machtigingsformulier pgb-beheerder’ als iemand gevolmachtigd wordt om het pgb te gaan beheren.
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