ข้อตกลงการจัดระบบการดูแลระยะยาวด้านสาธารณสุขสำหรับผู้สูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิง 
ระหว่างเทศบาลตำบลยางชุมน้อย กับ ศูนย์พัฒนาและฟื้นฟูคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุและคนพิการเทศบาลตำบลยางชุมน้อย
((((((((((((((((((((((((((((
ข้อตกลงที่ ๑/๒๕๕๙

ข้อตกลงนี้ทำขึ้น ณ ศูนย์พัฒนาและฟื้นฟูคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุและคนพิการเทศบาลตำบลยางชุมน้อย ตั้งอยู่ที่ เทศบาลตำบลยางชุมน้อย ตำบล ยางชุมน้อย อำเภอ ยางชุมน้อย จังหวัด ศรีสะเกษ เมื่อวันที่...... เดือน...............ปี ๒๕๕๙ ระหว่าง เทศบาลตำบลยางชุมน้อย โดย นายนวนใจ บุษบงก์ ซึ่งข้อตกลงนี้เรียกว่า “องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น”ฝ่ายหนึ่ง กับ ศูนย์พัฒนาและฟื้นฟูคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุและคนพิการเทศบาลตำบลยางชุมน้อย โดย นายนวนใจ บุษบงก์ ซึ่งต่อไปนี้ในข้อตกลงนี้เรียกว่า “ผู้จัดระบบบริการดูแลระยะยาวด้านสาธารณสุข” อีกฝ่ายหนึ่ง โดยมีข้อความดังต่อไปนี้

ข้อ ๑ การดำเนินงาน

ทั้งสองฝ่ายตกลงร่วมกันสนับสนุนและส่งเสริมการบริการดูแลระยะยาวด้านสาธารณสุขสำหรับผู้สูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิง ตามชุดสิทธิประโยชน์ในเอกสารแนบท้ายประกาศคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เรื่อง การกำหนดหลักเกณฑ์เพื่อสนับสนุนให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ดำเนินงานและบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ (ฉบับที่ ๒) พ.ศ.๒๕๕๙

ข้อ ๒ เอกสารภาคผนวกแนบท้ายข้อตกลงต่อไปนี้ ให้ถือเป็นส่วนหนึ่งของข้อตกลงนี้

๒.๑ผนวก๑ แผนการดูแลระยะยาวด้านสาธารณสุขสำหรับผู้สูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิง จำนวน........หน้า

๒.๒ผนวก๒ หลักเกณฑ์/วิธีการ/เงื่อนไข/ การจ่ายเงินสนับสนุน จำนวน........หน้า

๒.๓ผนวก............................จำนวน.........หน้า

ข้อความใดในเอกสารภาคผนวกแนบท้ายข้อตกลงที่ขัดแย้งกับข้อความในข้อตกลงนี้ ให้ใช้ข้อความในข้อตกลงนี้บังคับและในกรณีที่เอกสารแนบท้ายข้อตกลงขัดหรือแย้งกันเองหรือมิได้กล่าวไว้ ผู้จัดระบบบริการดูแลระยะยาวด้านสาธารณสุขจะต้องปฏิบัติตามคำวินิจฉัยขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น

ข้อ ๓ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นตกลงสนับสนุนเงินจำนวนทั้งสิ้นไม่เกิน ......................บาทซึ่งได้รวมภาษีมูลค่าเพิ่มตลอดจนภาษีอื่นๆและค่าใช้จ่ายทั้งปวงไว้ด้วยแล้ว รายละเอียดตามเงื่อนไขการจ่ายเงินสนับสนุนในข้อ ๒.๒ ผนวก ๒ แนบท้ายข้อตกลง

ข้อ ๔ กรณีผู้จัดระบบบริการดูแลระยะยาวด้านสาธารณสุข ไม่ปฏิบัติตามข้อตกลงทำให้เกิดความล่าช้าหรือความเสียหาย องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีสิทธิยกเลิกข้อตกลงและระงับการจ่ายเงินสนับสนุน โดยผู้จัดระบบบริการดูแลระยะยาวด้านสาธารณสุขยินยอมให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเรียกเงินสนับสนุนที่จ่ายไปแล้วคืนทั้งหมดหรือบางส่วนได้

ข้อตกลงนี้ทำขึ้นสองฉบับมีข้อความถูกต้องตรงกัน ซึ่งทั้งสองฝ่ายได้อ่านและเข้าใจข้อความโดยตลอด 
......../จึงได้ลงลายมือชื่อ
จึงได้ลงลายมือชื่อไว้เป็นสำคัญ
ลงชื่อ..........................................องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น


     
         (นายนวนใจ บุษบงก์)



ลงชื่อ..........................................ผู้จัดระบบบริการดูแลระยะยาวด้านสาธารณสุข



        (นางฉลาด  บุตรไธสง)



ลงชื่อ.........................................พยาน



      (นางสาวนัฐณิตา  ศรีแก้ว)



ลงชื่อ พ.จ.อ...................................พยาน



           (ณรงค์วิทย์  มีวงษ์)

