Inkoopeisen wijkverpleging zorgverzekeraars 2019

Liesbeth van Oostenbrugge, Noortje Molenaar, Leonie Rubbens

23 mei 2018

C‘) Q-Consult zorg



Opmerkingen

Dit is de stand van zaken per 23 mei 2018 wat betreft de inkoopeisen van de
zorgverzekeraars voor wijkverpleging voor 2019. Eventuele nota van inlichtingen, met
daarin eventuele wijzigingen in deze eisen worden niet opgenomen in dit document.
Menzis, VGZ, Zilveren Kruis-Achmea, en ZZ-ONVZ-ENO hebben aangegeven op een later
moment aanvullingen te publiceren omtrent haar inkoopbeleid; deze worden niet
opgenomen in dit document. De datum van publicatie van deze aanvullingen staat
vermeldt in de planning.

Dit overzicht omvat de wijzingen ten opzichte van 2018 (zie hoofdstuk 1) die expliciet zijn
aangegeven door de zorgverzekeraars. Niet alle zorgverzekeraars hebben wijzigingen
aangegeven; dit betekent echter niet dat deze zorgverzekeraars geen wijzingen hebben
doorgevoerd.

Sommige zorgverzekeraars verwijzen expliciet naar wetten. Dit betekent niet dat de andere
zorgverzekeraars deze wetten niet vereisen.

MSVT is komen te vervallen per 1 januari 2018. Alleen Menzis en Zilveren Kruis-Achmea

hebben specialistische verpleging als apart onderwerp opgenomen in hun inkoopeisen en
zijn dus zodoende vermeld in dit overzicht.

Disclaimer
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Dit overzicht is met de grootst mogelijke zorgvuldigheid opgesteld. Echter, Q-Consult Zorg kan op geen enkele wijze instaan voor de juistheid of volledigheid van deze informatie. Derhalve kunnen
aan de inhoud van deze rapportage dan ook geen rechten worden ontleend en aanvaardt Q-Consult Zorg geen enkele aansprakelijkheid die zou kunnen voortvloeien uit de inhoud van deze rapportage.
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Zilveren Kruis - Achmea

beoordeling

Geen wijzigingen, slechts noodzakelijke aanvullende vragen met oog op

basisbudget vergoeden

- Procedure voor het indienen van aanvraag is aangepast
- Omzetgrens voor deelname aan het doelmatigheidsmodel is verlaagd en
regiokenmerk is toegevoegd

- Doelmatigheid van een zorgaanbieder bepaalt tarieven
- Doelmatigheid van een zorgaanbieder bepaalt hoe wij productie boven het

Zilveren Kruis - Achmea

- Gebruik van doelgroepen informatie als de
benchmark voor kosteneffectiviteit binnen de waarde
gedreven zorginkoop

- Aandeel patiénten in NPS score onderdeel van
waarde model

- Openstellen van Vecozo Portal voor nieuwe
aanbieders op meerdere momenten in het jaar.

- Inschrijving met een halve maand vervroegd.

- Per 1 januari 2019 een machtigingsvereiste in de
polisvoorwaarden voor het leveren van verpleging en
verzorging. De

wijze waarop die procedure wordt ingevuld, wordt
uiterlijk 1 juli 2018 bekendgemaakt.

- Kwaliteitsgegevens aanleveren in lijn met de
landelijke afspraken hierover omtrent 3 indicatoren
Kwaliteitsbevordering: voorwaarde opgenomen ten
aanzien van aandeel personeel dat ingeschreven is bij

gedefinieerd landelijk kwaliteitsregister.

- Afspraken mogelijk (onder voorwaarden) rondom het

mbo-verpleegkundigen in te zetten voor
indicatiestelling
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Palliatief Terminale Zorg
cz

- Aanpak onnodige praktijkvariatie bij PGB-indicatiestelling en de inzet van
palliatief terminale zorg op basis van spiegelinformatie

(Wijzigingen t.o.v. 2018)

Dementiezorg
VGZ

(Wijzigingen t.o.v. 2018)

(’) Q-Consult zorg

VGZ

- Nieuw kwaliteitskader geborgd in voorwaarden
- Palliatieve zorg laten we buiten de landelijke benchmark doelmatigheid

- Voorwaarden in lijn gebracht met landelijke afspraken ten aanzien van de regionale netwerken.
- Borging binnen de regio’s waar wij ook zorgkantoren van VGZ hebben de ketenafspraken dementiezorg.

Onplanbare zorg
cz

(Wijzigingen t.o.v. 2018)

- Alle zorgaanbieders moeten, naast de reguliere routes, bereikbaar en
beschikbaar zijn (of dat georganiseerd hebben) voor hun patiénten met een acute
en/of onvoorziene wijkverpleegkundige zorg- of ondersteuningsvraag.

Intensieve Kindzorg
cz
- Aandacht voor de richtlijnen voor palliatieve zorg bij kinderen.

(Wijzigingen t.o.v. 2018)

Specialistische verpleging
cz

- In 2019 geen addendum meer voor MSVT, omdat deze zorg in 2018 onderdeel is
geworden van de verstrekking Wijkverpleging (behalve als de zorg én de
verpleging vanuit het ziekenhuis worden georganiseerd en geleverd).

(Wijzigingen t.o.v. 2018)
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VGZ

- Aangepaste voorwaarden, waaronder voorwaarden om in aanmerking te komen
voor lumpsum financiering.

VGZ
- Intensieve Kindzorg laten we buiten de landelijke benchmark doelmatigheid

VGZ

- Per 2019 valt deze zorg onder het integrale tarief van de wijkverpleging. De VGZ
specifieke voorwaarden voor deze zorg zijn komen te vervallen.

- Wijziging definitie, i.v.m. Wijziging per 1 januari 2018: verzorging voor kinderen

onder de 18 jaar in het kader van een geneeskundig probleem valt onder met de

Zvw.

- Factsheet zorg voor kinderen met een intensieve zorgvraag toegevoegd aan de

voorwaarden.
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Wondzorg (Wijzigingen t.o.v. 2018)
VGZ

- Voorwaarden aangescherpt op basis van best practice

ZZP  (Wijzigingen t.o.v. 2018)
VGZ

(’) Q-Consultzorg

- Voornemen om zzp'ers te contracteren, voorwaarden waaronder dit mogelijk is worden getoetst en later bekend gemaakt.

Algemeen  (Wijzigingen t.o.v. 2018)

cz VGZ

- De functie ‘zorggarantie’ vervalt voor | - De plafond afspraak voor standaard
2019. contracten wordt gecorrigeerd met een

- Verbeterafspraken te maken met
zorgaanbieders die ondoelmatige
zorginzet vertonen.

- E-health krijgt een prominentere rol
binnen de zorginkoop.

- In beginsel werken met meerjarige
overeenkomsten voor wijkverpleging

de doelstelling op doelmatigheid
(lagere uurinzet per cliént).

Planning
VGZ

- Afronding inkoop 15 oktober i.p.v. 1 november.
- Toevoeging: 12 november gecontracteerd aanbod publiceren

(Wijzigingen t.o.v. 2018)
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Zilveren Kruis - Achmea

- Als u voor 2018 een aanvullende
overeenkomst had voor wijkgericht
werken, krijgt u ook voor 2019 een
aanvullende overeenkomst wijkgericht
werken. De toekenning 2018 is hierbij
het uitgangspunt voor de toekenning
2019.

ZZ - ONVZ - ENO

- Onder voorwaarden en op initiatief
van VRZ Zorginkoop is het mogelijk een
meerjarige overeenkomst af te sluiten.
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2.a. Definitie nieuwe zorgaanbieders

ASR - DSW - Ditzo Zilveren Kruis - ZZ - ONVZ - ENO IptiQ - Caresq
Achmea
Zorgaanbieders die  Zorgaanbieders die = Zorgaanbieders die = Zorgaanbieders die = Zorgaanbieders die 1) Zorgaanbieders Deze zorgverzekeraar
in 2018 niet zijn in 2018 niet zijn in 2018 niet zijn in 2018 niet zijn in 2018 niet zijn die nog geen is nieuw per 2018.
gecontracteerd gecontracteerd gecontracteerd gecontracteerd gecontracteerd overeenkomst
door deze door deze door deze door deze door deze met enige
zorgverzekeraar
zorgverzekeraar, zorgverzekeraar zorgverzekeraar zorgverzekeraar zorgverzekeraar

hebben gehad

of die in 2016, 2017 2) Zorgaanbieders

en 2018 wel een

die al een
overeenkomst overeenkomst
hebben gehad maar met een andere
niet voor Menzis zorgverzekeraar
klanten hebben hebben gesloten '

gedeclareerd.

2. b. Inkoopeisen nieuwe zorgaanbieders Menzis | CZ Zilveren | 2z~ | IptiQ-
Kruis - ONVZ - | Caresq
De zorgaanbieder .. Achmea | ENO
Heeft een minimale omzet in 2018 van € 100.000,- (dit betreft de omzet in de X
Zvw over het laatste volledige kalenderjaar)
Heeft -als u geen andere zorg levert- de vragenlijst van de Inspectie X
Gezondheidszorg en Jeugd (IGJ) ingevuld
Heeft uw aanvraag niet betrekking op een Zorg in de Wijk-regio X
Krijgt een vaste tariefafspraak en een budgetafspraak van maximaal 4150.000,-.  x

" Voor beide groepen zorgaanbieders is een aparte instapprocedure ontwikkeld waarbinnen de zorgaanbieder formele stukken moet aanleveren.
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Kan aantonen financieel gezond te zijn. x 2

Overlegt de inschrijving bij de Kamer van Koophandel (niet ouder dan een X
halfjaar), de statuten van de inschrijvende zorgaanbieder en de juridische

structuur van de inschrijvende zorgaanbieder (N.B. wanneer de

juridische structuur verandert)..

Vult een vragenlijst aan van de zorgverzekeraar omtrent wat voor zorg levert de X X x3 x4

aanbieder, waar, hoe, met wie en welke juridische structuur.

Meldt zich bij de zorgverzekeraar over de nader te volgen procedure. x> x 6 x’
Heeft zelf zorgverlenend personeel in loondienst (of werkt met ZZP’ ers) en zet X

het productiebudget niet door aan onderaannemers

Wil onderaanneming inzetten voor de productie 2019 en vult hiertoe het Format X

Onderlinge Dienstverlening.

Verklaart dat hij onderaanneming bij indiening van de inschrijving heeft X

Gemeld of gedurende het jaar zal melden aan de zorgverzekeraar als daar
tussentijds sprake van zou zijn

Geldt dat bij alle onderaanneming de hoofdaannemer verantwoordelijk en X

Aansprakelijk is voor de dienstverlening van de onderaannemer

Heeft niet eerder met deze zorgverzekeraar een overeenkomst gehad voor X
wijkverpleging die ontbonden is

Is HKZ of ISO gecertificeerd X
Omvat een juridische rechtsvorm (van minimaal 2 personen)? X

2 Hierbij wordt gekeken naar de meest recente jaarrekening naar solvabiliteit (eigen vermogen / totaal vermogen), current ratio (vlottende activa / kortlopende schulden)
en het netto resultaat. Van voldoende financiéle gezondheid is sprake bij een solvabiliteit groter of gelijk aan 15,0%, een current ratio hoger of gelijk aan 1,0% én indien
een positief netto resultaat is gerealiseerd;

3 Medio juli is het invulformulier te vinden op de website van DSW; ingevuld retour te sturen naar inkoopwijkverpleging@dsw.nl.

4 De vragen zijn gespecificeerd in het inkoopdocument van Zilveren Kruis - Achmea.

> Bij VGZ: melden via het emailadres: zorginkoop.wijkverpleging@vgz.nl.

6 Bij Zilveren Kruis: melden via het contactformulier op de website: https://www.zilverenkruis.nl/zorgaanbieders/contact/Paginas/contactformulier-zorginkoop.aspx.

7 Bij ZZ-ONVZ-ENZO: melden via mail bij inkoopsupportteam, o.v.v. ."contractering nieuwe zorgaanbieder wijkverpleging”.
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3.Voorwaarden aan inschrijving Menzis Zilveren zz- IptiQ-
Kruis - ONVZ - Caresq
De zorgaanbieder ... Achmea
Wet en regelgeving
Is ingeschreven in het KvK-register X X X X
Is gevestigd in Nederland
Heeft een formeel vereiste toelating voor de levering van wijkverpleging zoals X X X X
vastgelegd in de zorgverzekeringswet.
Handelt volgens relevante wet- en regelgeving. X X
Voldoet aan Regeling verslaggeving WTZi X X X X X X X
Voldoet aan Regeling AO/IC X
Toezicht, Beleid en administratie
Overlegt een verklaring omtrent gedrag voor rechtspersonen (VOG RP); X
Heeft aantoonbaar de Zorgbrede Governancecode ingevoerd (bij X X X X X
rechtspersonen)
Heeft geen verscherpt toezicht (of bestuurlijke maatregel van de IGJ i.o. X X X
Opgelegd gekregen.)
Verleent een integraal zorgaanbod verpleging en verzorging , en richt zich X

derhalve niet op een (enkele) onderde(e)l (en) van Verpleging en verzorging
zoals bijvoorbeeld casemanagement of wijkgericht werken.

Kernactiviteit van de zorgaanbieder is het aanbieden van zorg die past binnen X

aanspraak wijkverpleging

Beschikt over een gedegen bedrijfsadministratie die strekt tot de tijdige levering X X X

van gegevens aan de verzekeraar binnen de door verzekeraar gestelde termijn.

Heeft eigen vastgesteld privacy beleid X X

Is verzekerd voor bedrijfs- en beroepsaansprakelijkheid ter hoogte van minimaal  x X X

€2.500.000 per gebeurtenis of heeft deze aantoonbaar per 1 januari 2019

afgesloten.

Beschikt over 1 AGB-code voor verpleging en verzorging X X

Beschikt over Vecozo certificaat / declareert via Vicozo X X X X X
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Voldoet aan eisen bestuursverklaring

Beschikt over een meervoudige toezicht welke is vastgelegd in de statuten en
het handelsregister (bij rechtspersonen).

Handelt volgens de landelijk geldende principes van goed bestuur en toezicht
Beschikt over een samenstellings-, beoordelings- of controleverklaring met een
goedkeurende strekking 2017 van een accountant.

Informeert de zorgverzekeraar direct schriftelijk wanneer de juridische structuur
verandert, het bestuur verandert of wanneer er sprake is van een aanstaande
overname tussen inschrijving en eventuele contractering;

Resultaatafspraken over de gezamenlijke verantwoordelijkheid voor
kostenbeheersing, de wijze waarop de transitie van de langdurige zorg verder
kan worden vormgegeven en eventuele ander vormen van bekostiging

Voldoet aan de landelijke afspraken rondom aanlevering en transparantie van
kwaliteitsgegevens wijkverpleging;

Registreert doelgroepen en maakt dit inzichtelijk voor verzekeraar
(doelgroepenregistratie wijkverpleging)

Kwaliteit

Beschikt u over een klachtenprocedure en hanteert u daarbij een reglement voor
klachtenbehandeling dat voldoet aan de wettelijke eisen?

Afhankelijk van het type en de hoeveelheid zorg die de aanbieder wil leveren,
beschikt de aanbieder over voldoende gekwalificeerd personeel. Bij persoonlijke
verzorging dient minimaal niveau 3 of een vergelijkbaar deskundigheidsniveau te
worden ingezet en bij verpleging minimaal niveau 3 IG of een vergelijkbaar
deskundigheidsniveau;

Werkt zichtbaar en actief met risicosignalering van zorgproblemen. Dit uit zich in
-waar relevant- risicoanalyses en opvolging daarvan in het dossier.

Levert de zorg zelf; u mag alleen gecontracteerde zorgverlening aan een derde
partij of aan zzp-ers uitbesteden als:

- U meer dan de 50% van de zorg voor klanten van Zilveren Kruis zelf uitvoert of
- U afspraken met de inkoper van Zilveren Kruis heeft gemaakt over het
percentage onderaannemerschap.

Inkoopeisen Zorgverzekeraars voor Wijkverpleging 2019
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Weigert geen zorg aan cliénten op basis van cliéntkenmerken en zorgzwaarte X

kenmerken zonder voorafgaand overleg met VGZ (verwijzen naar protocol zorg

beéindiging/zorgweigering);

Beéindigt geen zorg bij bestaande cliénten zonder voorafgaand overleg met VGZ X

(verwijzen naar protocol zorg beéindiging/zorgweigering);

Bezit van het certificaat HKZ VV&T, ISO EN 15224, PREZO Verpleging, Verzorging X X
en Thuiszorg of vergelijkbaar.

Leveren de specialistische functies (Palliatief Terminale Zorg, Dementie, X

Wondzorg, Gespecialiseerde Verpleging; met uitzondering van kindzorg), zodat

zij in elke situatie passende zorg kunnen organiseren

Werkt met een zo min mogelijk verschillende zorgverleners bij een patiént. x® X X
Levert zorg met een vast team medewerkers. Maakt afspraken met klant over het  x

aantal verschillende medewerkers. Er is een vast aanspreekpunt voor de klant.

Deze is vastgelegd in het zorgplan.

Structurele borging van deskundigheidsbevordering en intervisie. X
Samenwerking

Heeft voor zijn verpleegkundigen en verzorgenden contactafspraken X
(telefoonnummers, overlegmomenten, sociale kaart) beschikbaar met

zorgpartners (ziekenhuis, huisarts, apotheek), gemeenten (het sociaal domein) en

zorgaanbieders in de Wiz (Wet langdurige zorg) in de regio waar de

zorgaanbieder actief is ten behoeve van contact in de keten.

Heeft in de regio waarin hij actief is afspraken gemaakt met apothekers en x X
huisartsen

Geeft op zijn website aan op welke wijze de zorgaanbieder samenwerkt met X

mantelzorgers en de mantelzorg ondersteunt bij de zorg aan de verzekerde.

Is goed ingebed in de regionale structuur en kunnen de zorg dankzij hun X

schaalgrootte doelmatig en kwalitatief goed organiseren

8 Maximaal aantal zorgverleners: bij 1-6 zorgmomenten: 4; bij 7-13 zorgmomenten: 6; bij 14-27 zorgmomenten:8; bij 28 of meer zorgmomenten:10
° Conform het rapport ‘Veilige principes in de medicatieketen’ (opgesteld door taskforce medicatieveiligheid care) en heeft daarnaast deze principes geimplementeerd in
de eigen organisatie.
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Vervult een duidelijke netwerkrol binnen de regio X

Heeft goede afspraken met de gemeenten in de regio over preventie en X

samenwerking met het wijkteam

Heeft een samenwerkingsrelatie met het sociaal domein in de gemeenten van X X X X
het werkgebied

Heeft een samenwerkingsrelatie met huisartsen in haar werkgebied X X X

Heeft samenwerkingsafspraken met ziekenhuizen in de regio over transfer vanuit = x
het ziekenhuis. Indien ziekenhuis gebruik maakt van de Transmurale
Zorgbrugsystematiek, dan heeft de aanbieder dit volledig in zijn organisatie
ingevoerd. Ziekenhuis is leidend bij keuze voor systematiek.
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- = - Menzis CZ VGZ ASR- Zilveren ZZ - IptiQ -
$ Uitvoeringseisen DSW -  Kruis - ONVZ - Caresq
De zorgaanbieder ... Ditzo Achmea ENO
Voert periodiek (minimaal iedere 2 jaar) NPS meting uit, bespreekt cliént x 10 X X x
tevredenheid met cliéntenraad en stelt gezamenlijk met hen verbeterplannen op
Heeft op peildatum 1 januari 2019 uitkomsten van klanttevredenheidsonderzoek X

gepubliceerd.

Heeft voldoende hbo-verpleegkundigen in dienst die toegang bepalen, X X
indiceren, codrdineren en zorgplannen opstellen
Heeft minimaal 1 fte HBO verpleegkundigen niveau 5 op gemiddeld 55 klanten ~ x'? x'3 X
in vaste dienst welke geregistreerd is in het AGB register met een eigen AGB
code.

Hanteert actief beleid (met scholingsplan) voor het opleiden van X
verpleegkundigen. Door screenen van personeelsbestand op geschikte
kandidaten, opleiden van eigen personeel, beschikbaar stellen van stageplaatsen
en werkbegeleiding. ‘
Kwaliteit
Indiceert en organiseert wijkverpleging volgens de 'Normen voor indiceren en X X x ™ X X X
organiseren van verpleging en verzorging in de eigen omgeving' van V&VN.

19 NPS of ander klanttevredenheidsonderzoeken

" NPS of ander klanttevredenheidsonderzoeken

12 Deze AGB code is gekoppeld aan de instellings-AGB.
13 Deze AGB code is gekoppeld aan de instellings-AGB.
14 V&VN ofwel een nieuw ontwikkelde richtlijn
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16

Heeft zijn zorgverlenend personeel (verpleegkundigen (HBO/MBO) en X
verzorgenden minimaal niveau 3) vast in dienst ingeschreven in het
kwaliteitsregister V&V.

Organiseert indicatiestelling door hbo-verpleegkundige of verpleegkundig X X X

specialist

Maakt gebruik van een Zorgclassificatiesysteem zoals Omaha, RAl en NNN (NIC, X X X
NOC, Nanda)

Heeft een kwaliteitssysteem waarvan het doorlopen van de kwaliteitscyclus X

(PDCA) op teamniveau een onderdeel is

Heeft een erkend kwaliteitssysteem dat gepaard gaat met onafhankelijke X X X X X X
toetsing. Hierin zijn de landelijke kwaliteitskaders voor de wijkverpleging

geintegreerd.

Voldoet aan de landelijke afspraken rondom aanlevering en transparantie van X

kwaliteitsgegevens wijkverpleging;

Hanteert bij iedere klant een (digitaal) zorgplan volgens het normenkader van de = x

V&VN.

Beschikbaarheid

Organiseert de regionale beschikbaarheidsfunctie; U kunt de regionale X
beschikbaarheidsfunctie zelf uitvoeren of aansluiten bij een andere organisatie.

Garandeert zorg gedurende 24x7 X

Geeft op eigen website informatie over bereikbaarheid, toegang tot zorg, X
vergoeding van de zorg en werkgebied.

Weigert geen klanten uit uw postcodegebied, tenzij sprake is van X
omstandigheden die op grond van de overeenkomst zorgweigering

rechtvaardigen.

Maakt afspraken over het moment van zorglevering X

> Indien in 2018 al ingeschreven: dan per 1 nov 2019 minimaal 50% van het zorgverlenend personeel (niveau 3, 4, 5) vast in dienst) ingeschreven. Indien in 2019 starten
met inschrijven: dan per 1 nov 2019 minimaal 30% van het zorgverlenend personeel (niveau 3, 4, 5) vast in dienst) ingeschreven bij V&VN Kwaliteitsregister
16 Min. 40% van het zorgverlenend personeel (niveau 3, 4, 5) vast in dienst) ingeschreven bij V&VN Kwaliteitsregister
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Menzis Zilveren ZZ - IptiQ -

5. Vitsluitingsgronden Kruis- ONVZ. Caresq"

De zorgaanbieder wordt uitgesloten indien.... Achmea ENO
Een onherroepelijk vonnis of arrest een veroordeling is uitgesproken op grond X X X X X X
van artikel 140, 177, 177a, 178, 225, 226, 227, 227a, 227b of 323a, 328ter, tweede

lid, 416, 417, 417bis, 420bis, 420ter of 420quater van het Wetboek van Strafrecht;

Een rechterlijke uitspraak met kracht van gewijsde volgens de op hem van X X X X

toepassing zijnde wet- of regelgeving van een lidstaat van de Europese Unie is

gedaan, waarbij een delict is vastgesteld dat in strijd is met zijn

beroepsgedragsregels;

Die in de uitoefening van zijn beroep een ernstige fout heeft begaan, vastgesteld = x X X X X

op een grond die de zorgverzekeraar aannemelijk kan maken;

Die in staat van faillissement of van liquidatie verkeert, wiens werkzaamheden X X X X X X
zijn gestaakt, jegens wie een surseance van betaling of een akkoord geldt of die

in een andere vergelijkbare toestand verkeert ingevolge een soortgelijke

procedure die voorkomt in de op hem van toepassing zijnde wet- of regelgeving

van een lidstaat van de EU;

Wiens faillissement of liquidatie is aangevraagd of tegen wie een procedure X X X X

aanhangig is gemaakt van surseance van betaling of akkoord, of een andere

soortgelijke procedure die voorkomt in van toepassing zijnde wet- of

regelgeving van een lidstaat van de EU,

Die niet aan zijn verplichtingen heeft voldaan ten aanzien van de betaling van X X X X X X
zijn belastingen overeenkomstig de wettelijke bepalingen van het land waar hij is

gevestigd of van Nederland;

Die zich schuldig heeft gemaakt aan valse verklaringen bij het verstrekken van de = x X X X X X
inlichtingen die voor de overeenkomst (kunnen) worden verlangd, of de voor de

overeenkomst relevante inlichtingen niet heeft verstrekt;

Waarbij een integriteitsonderzoek beletselen oplevert. X X

7 1ptiQ - Caresq heeft geen uitsluitingsgronden gespecificeerd
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Die haar verplichtingen niet heeft voldaan t.a.v. de betaling van de sociale
zekerheidsbijdragen overeenkomstig de wettelijke bepalingen van het land waar
hij is gevestigd of van Nederland;

Waarbij de zorgverzekeraar beschikt over voldoende plausibele aanwijzingen om
te concluderen dat de zorgaanbieder met andere ondernemers overeenkomsten
heeft gesloten die gericht zijn op vervalsing van de mededinging;

Die blijk heeft gegeven van aanzienlijke of voortdurende tekortkomingen bij de
uitvoering van een eerdere overeenkomst met de zorgverzekeraar en dit heeft
geleid tot vroegtijdige beéindiging van de overeenkomst of tot
schadevergoeding of andere vergelijkbare sancties.

Die zich in ernstige mate schuldig heeft gemaakt aan valse verklaringen bij het
verstrekken van de informatie die nodig is voor de controle op het ontbreken
van gronden voor uitsluiting of het voldoen aan de minimumeisen of heeft die
informatie achtergehouden, dan wel niet in staat was de ondersteunende
documenten over te leggen;

Die voorkomt op de lijst van de Global Compact Principles van de Verenigde
Naties. Menzis betrekt bij de toepassing van | uitsluitend rechterlijke uitspraken
die in de 4 jaar voorafgaand aan tijdstip van het verzoek om een overeenkomst
onherroepelijk zijn geworden en bij de toepassing van IV onderdeel b,
uitsluitend ernstige fouten die zich in de 4 jaar voorafgaand aan het genoemde
tijdstip hebben voorgedaan.
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Q) Q-Consult zorg

6. Palliatief Terminale Zorg Msnzis SCE Zilveren 2z~ lptid-
= Kruis - ONVZ - Caresq
De zorgaanbieder ... Achmea ENO
Participeert in Netwerk Palliatieve Zorg/ is aangesloten bij een erkend Palliatief X X X X X
Netwerk;
Werkt met Advanced Care Planning / extra aandacht voor ACP X X
Maakt actief gebruik van mantelzorg en vrijwilligers (bijvoorbeeld bij Vrijwilligers  x X X X X

Palliatieve Terminale Zorg) bij de inzet van 24 uurs toezicht

Stelt vaststelling van de palliatief terminale fase altijd en aantoonbaar in overleg  x X X X
met de (huis)arts / De zorgaanbieder beschikt over een schriftelijke verklaring

van de hoofdbehandelaar (een medisch specialist of de huisarts) over de

medische situatie en dat de levensverwachting van de cliént korter dan drie

maanden is. De huisarts is eindverantwoordelijk voor de medische zorg in de

thuissituatie;

Beschikt over een palliatief verpleegkundige die direct betrokken is bij het X

primaire proces

Werkt volgens de Zorgmodule Palliatieve Zorg 1.0 (en het Zorgpad Stervensfase) X X

Werkt volgens LESA richtlijnen (Landelijke Eerstelijns Samenwerkingsafspraak) X X X

Werkt samen met het regionale team of maakt gebruik van subregionale x 19 X
consultatievoorzieningen

Maakt in het zorgplan naast de fysieke, psychische en sociale aspecten tevens X X

zichtbaar dat de verzekerde de gewenste geestelijke/spirituele zorg wordt

aangeboden en dat zij ook de naasten van de verzekerde begeleiding en nazorg

biedt.

Zorgt ervoor dat medewerkers zich scholen op het gebied van palliatieve zorg X

8 ASR-DSW-Ditzo heeft geen inkoopeisen gespecificeerd omtrent Palliatief Terminale Zorg
19 TOPZ: Team Ondersteuning Palliatieve Zorg
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Nazorg levert: het gaat dan concreet om één of twee gesprekken of telefoontjes
met de nabestaanden over het verloop van de palliatieve fase van de overledene
en over hoe de begeleiding daarbij door de nabestaanden ervaren is. / « De
zorgaanbieder borgt de nazorg en wijst de nabestaanden de weg in
ondersteuning

Is 24/7 beschikbaar voor palliatief terminale zorg

Beschikbaarheid (24/7) van verpleegkundigen niveau 4/5 die bekwaam zijn in
palliatieve zorgverlening volgens de competentiebeschrijving van V&VN.
Declareert in principe niet meer dan gemiddeld 12,6 uur per dag (uitzonderingen
daargelaten)

Indien er langer dan 3 maanden PTZ nodig blijkt te zijn, vindt er overleg plaats
tussen zorgaanbieder en betrokken zorgverzekeraar, mits verzekerde hier
toestemming voor geeft

Handelt volgens landelijke richtlijnen palliatieve terminale zorg

Levert PTZ volgens Kwaliteitskader palliatieve zorg Nederland, IKNL/Palliatief

Moet alle gespecialiseerde persoonlijke en verpleegkundige zorg kunnen leveren
in de thuissituatie, dit kan eventueel ook via onderaannemerschap, waarbij de
hoofdaannemer eindverantwoordelijk blijft voor deze zorg;

Legt in het zorgplan vast, na overleg met cliént, wie welke zorg levert tijdens de
PTZ-fase, inclusief (indien nodig) afstemming met gemeente over bijvoorbeeld
de maaltijdvoorziening;

Is binnen het netwerk een consultatieteam beschikbaar met een (huis)arts en/of
een SOG met een kaderopleiding palliatieve zorg of de Cardiff opleiding of is
een consultteam palliatieve zorg van het IKNL voor het netwerk beschikbaar?

20 Minimaal niveau 4
21 Over periode van maximaal 3 maanden
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Menzis CZ

7.Dementiezorg

Q) Q-Consult zorg

Zilveren
Kruis -
Achmea

ZZ -

IptiQ -

ONVZ - Caresq

ENO

De zorgaanbieder ...
Casemanagement Dementie

Kan het casemanagement aan kwetsbare ouderen leveren of organiseren X

Waarbij casemanagement maakt onderdeel uit van de reguliere wijkverpleging  x
en wordt niet apart ingekocht.

Neemt deel aan een regionaal dementienetwerk dat zorg levert (in X
overeenstemming met de meest recente Zorgstandaard Dementie)
Voldoet aan Zorgstandaard Dementie X X

Waarbij de inzet van een gespecialiseerd dementieverpleegkundige nodig is,
voldoet deze professional aan het expertiseprofiel Dementie Verpleegkundige
zoals opgesteld door de V&VN.

Meldt aan de zorgverzekeraar als cliénten op de wachtlijst voor Dementiezorg
worden geplaatst

Ketenzorg Dementie

Per keten is één ketencoordinator verantwoordelijk en aanspreekbaar voor de
inhoudelijke aansturing van casemanagers binnen de keten

Er is binnen de keten sprake van bestuurlijke betrokkenheid van en integrale
afstemming tussen GGZ, ziekenhuizen, VVT, eerstelijn (huisartsen), welzijn en
gemeenten;

De regionale samenwerking is geformaliseerd in een convenant of vergelijkbaar
document;

Er is een vast bestuurlijk aanspreekpunt voor de keten, onder meer om
afspraken te maken over de financiering en wachtlijsten.

Voor 2018 ook afspraken met deze zorgverzekeraar over dementiezorg

22 ASR-DSW-Ditzo heeft geen inkoopeisen gespecificeerd omtrent Dementiezorg
23 Voor casemanager en keten
24 Of een gespecialiseerde casemanager Dementie
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Er is voor de keten een zorgprogramma/zorgpad aanwezig, waarin concrete
werkafspraken zijn gemaakt tussen de partijen (wie doet wat, waar en wanneer)
in het kader van behandeling, begeleiding en ondersteuning inclusief verwijzing
en overdracht; / Heeft het regionale netwerk een plan — het regionale actieplan
—dat voor 2019 en verder de basis vormt voor de regionale samenhang en
verdere ontwikkeling van ketenzorg dementie?

De taken en verantwoordelijkheden van de netwerkpartners zijn vastgelegd;

Er is een PDCA- en jaarcyclus (begroting, jaarplan en jaarverslag) ingericht
(ketenniveau), inclusief evaluatie waarvan uitkomsten gebruikt worden voor
optimalisatie;

De netwerkregie is belegd bij één persoon, er sprake van een eenduidige
aansturing casemanagement vanuit de keten;

Er wordt met elkaar samengewerkt vanuit de gedachte van een niet
concurrentieel model, de samenwerking overstijgt belangen van eigen
organisatie.

Valt het netwerk onder het kerngebied van Zilveren Kruis. U vindt de regio’s die
binnen het kerngebied van Zilveren Kruis vallen op onze website.

levert een regionaal onderschreven meerjarenplan aan bij de zorgverzekeraar

Het meerjarenplan omvat: 1) hoe keten bijdraagt aan continuiteit van een voor
cliént duidelijk en deskundig aanspreekpunt; 2) hoe de deskundigheid van de
zorgprofessionals is gewaarborgd; 3) hoe ieder dementienetwerk een regionaal
eenduidige wijze ontwikkelt van communicatie naar cliénten, mantelzorgers en
verwijzers/huisartsen over de mogelijkheden van casemanagement dementie.
op basis van deze uitkomsten kunnen de inkoopgesprekken voor 2019 gevoerd
worden.

%5 Aanlevering per Q2 2018
%6 Aanlevering per Q1 2019
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Bestaat het regionale netwerk per 1 januari 2018 uit tenminste: een organisatie
die wijkverpleging levert, een organisatie die intramurale langdurige zorg levert,
een organisatie die geestelijke gezondheidszorg levert, een
huisartsenvoorziening, een ziekenhuis en/of geheugenpoli, gemeenten, een
welzijnsorganisatie en een vertegenwoordiger van Alzheimer Nederland? De
deelname van de diverse actoren is vastgelegd in een convenant, dat op
verzoek van Zilveren Kruis wordt overlegd.

Maakt u gebruik van de vragenlijst ‘Uitkomstindicatoren Dementie'? Deelt deze
met de zorgverzekeraar

Is Alzheimer Nederland akkoord met de inhoud van het regionale actieplan en
de acties die hieruit voortvloeien - met schriftelijk akkoordverklaring

27 ofwel andere breed gedragen set van uitkomstindicatoren
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Q) Q-Consultzorg

Menzis VGZ ASR - Zilveren

8.Onplanbare zorg Sewe ke

De zorgaanbieder ... Ditzo ?® Achmea

ZZ -

IptiQ -

ONVZ - Caresq?

ENO

Borgt (zelfstandig of via onderaanneming) de 24 uurs per dag bereikbaarheid X X
en beschikbaarheid van wijkzorg

Is 24/7 telefonisch bereikbaar voor mensen met een acute wijkverpleegkundige X

zorg- of ondersteuningsvraag

beantwoordt de telefoon binnen 30 seconden tijdens de ANW-uren. X

Beschikt over een telefonisch triageprotocol om de benodigde vervolgactie in X

te kunnen schatten. Om te beoordelen of het gaat om verpleegkundige zorg,

geneeskundige zorg (huisarts / HAP) of acute geneeskundige zorg (SEH) wordt

dit triageprotocol afgestemd met andere 24-uursvoorzieningen.

Idealiter is er in de regio sprake van een samenwerking tussen de X
zorgaanbieders wijkverpleging, HAP en de meldkamer over een

gestandaardiseerde en uniforme wijze waarop zorgvragen worden

aangenomen, beoordeeld en gekoppeld aan de juiste zorginzet;

Vult de beschikbaarheid in door een verpleegkundige met een opleiding op X X X
minimaal mbo-niveau 3. Indien nodig kan er binnen 30 minuten iemand met

mbo-niveau 4 of hbo-niveau 5 of hoger ter plaatse zijn.) / voldoende capaciteit

buiten reguliere zorgplanning

Is naast de reguliere routes, bereikbaar en beschikbaar zijn (of dat X
georganiseerd hebben) voor hun patiénten met een acute en/of onvoorziene
wijkverpleegkundige zorg- of ondersteuningsvraag.

De zorgaanbieder is — indien nodig — binnen 30 minuten na de oproep ter X X
plaatse, tenzij hierover met de zorgverzekeraar afwijkende afspraken zijn
gemaakt (in de regio).

28 ASR-DSW-Ditzo heeft geen inkoopeisen gespecificeerd rondom Onplanbare zorg
29 |ptiQ-Caresq heeft geen inkoopeisen gespecificeerd rondom Onplanbare zorg
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Indien er sprake is van een verhoogd risico op onplanbare zorg, is dit
beschreven in het zorgplan van de cliént;

Indien er sprake is van een regionale organisator onplanbare zorg is er een
mogelijkheid voor lumpsumfinanciering van de onplanbare zorg.

Hierbij moet aan de volgende voorwaarde worden voldaan:

——er is sprake van een samenwerking tussen de zorgaanbieders
wijkverpleging, hap en meldkamer over een gestandaardiseerde en uniforme
wijze waarop zorgvragen worden aangenomen, beoordeeld en gekoppeld aan
de juiste zorginzet. Dit kan ook betekenen dat er sprake is van integratie van
deze functies. Aanbieders die in 2019 niet aan deze voorwaarden voldoen
leveren in g3 2018 een plan aan waarmee aangetoond wordt dat in 2020 aan
de voorwaarde(n) wordt voldaan.

- —er wordt aantoonbaar actief beleid gevoerd om samen met andere
aanbieders, seh en hap ervoor te zorgen dat cliénten indien mogelijk thuis hun
zorg kunnen krijgen.

Heeft een overeenkomst reguliere wijkverpleging 2018; en heeft in 2018 een
overeenkomst regionale beschikbaarheidsfunctie

Werkt met een gerenommeerde zorgcentrale
Declareert cliéntgebonden tijd op cliéntniveau, op de doelgroep prestatie
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Q) Q-Consultzorg

Menzis CZ ASR - Zilveren ZZ - IptiQ -
i WLdZOI'g =0 DSW - Kruis- ONVZ- Caresq?
De zorgaanbieder ... Ditzo3' Achmea ENO *
Registreert elke wond apart in een registratiesysteem op genoemde X x 34 X
indicatoren en deelt dit 2 keer per jaar met de zorgverzekeraar
Meet de patiéntervaringen in een klanttevredenheidsonderzoek, volgens de X

door de zorgverzekeraar gestelde vragen en deelt deze twee keer per jaar met
de zorgverzekeraar

Heeft een wondregisseur die de regiefunctie complexe wondzorg uitvoert, X

volgens kwaliteitsstandaard van het Wondplatform uit 2017

Heeft een regiefunctie of verwijst door naar een door deze zorgverzekeraar X X
gecontracteerde regiefunctie-houdende aanbieder

Wiens wondregisseur een hbo-opgeleide verpleegkundige is met minimaal een x ¥ X

van de volgende aanvullende opleidingen en/of werkervaring:
- post-hbo-opleiding tot decubitus- en wondconsulent (Rotterdam)

Wiens wondregisseur is opgeleid als verpleegkundig specialist met ervaring in X
de complexe wondzorg of wondconsulent

De wondregisseur is bekwaam om een doppleronderzoek uit te voeren en een X

enkel-arm-index te bepalen.

De wondregisseur zorgt ervoor dat de kennis en kunde van de overige X

betrokken medewerkers up-to-date is volgens de landelijke en/of regionale
protocollen, standaarden en afspraken. De wondregisseur heeft hierbij ook
aandacht voor de mantelzorg, die al dan niet participeert in de wondzorg door
een deel van de zorg over te nemen.

30 Menzis geeft aan: Contractvorm en inkoopeisen zijn we op dit moment aan het onderzoeken.

31 ASR-DSW-Ditzo heeft geen inkoopeisen gespecificeerd rondom Wondzorg

32 7Z-ONVZ-ENO heeft geen inkoopeisen gespecificeerd rondom Wondzorg

3 |ptiQ-Caresq heeft geen inkoopeisen gespecificeerd rondom Wondzorg

34 Registratie in Woundmonitor, per kwartaal delen met VGZ.

35 Of een vergelijkbare opleiding, ter beoordeling door zorgverzekeraar, 6f verpleegkundig specialist met min. 2 jaar werkervaring in de complexe wondzorg.
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De wondregisseur maakt procedureafspraken met de ketenpartners. X
vormt een multidisciplinaire samenwerking met andere gecontracteerde

partijen binnen de wondzorgketen waarin afspraken worden gemaakt over

complexe wondzorg. Het gaat hierbij minimaal om de volgende partijen:

- eerste lijn; huisartsen, paramedici, WEC's en zorgaanbieders wijkverpleging;

- tweede lijn; (ziekenhuizen en WEC's);

- bestaande regionale initiatieven op wondzorggebied;

- hulpmiddelenleverancier;

- medisch speciaalzaak en/of apotheek.

De wondregisseur is verantwoordelijk voor de registratie van de X
wondbehandeling en ziet toe op de handhaving van de protocollen en de

opvolging van andere procedures in de keten. De eisen die CZ groep stelt aan

de monitor, worden hieronder nader beschreven.

De wondregisseur bepaalt door welke organisatie de wond kan worden X
behandeld: mantelzorg, thuiszorg, expertisenetwerk of de tweede lijn.
De wondregisseur is verantwoordelijk voor het opvolgen van het protocol en X

de bewaking van de vorderingen in het genezingsproces. Ook als de

behandelaar een andere zorgverlener is.

De wondregisseur stelt een behandelplan op aan de hand van het passende X
protocol van het type wond. Ook als de wond door de mantelzorgers en/of de

thuiszorg verzorgd kan worden.

De wondregisseur is verantwoordelijk voor het doelmatig en kostenefficiént X
inzetten van wondverbandmiddelen.

Beschikt over een meerjarenbeleidsplan waarin de visie op het creéren van een

integrale wondzorgketen aansluit op die van de zorgverzekeraar

Werkt conform de (landelijke en/of regionaal) geldende richtlijnen op het
gebied van complexe wondzorg
Is in staat om per 1 januari 2019 te voldoen aan het Wondzorgkader

Is 1ISO 9001, HKZ, NIAZ, JCI of ZKN gecertificeerd

Inkoopeisen Zorgverzekeraars voor Wijkverpleging 2019

(“) Q-Consultzorg

24 van 30



Q) Q-Consultzorg

Zilveren

10. Intensieve Kindzorg Kruis -

De zorgaanbieder ... Achmea
Heeft de indicatie en de organisatie van de zorg geregeld door een X X X
kinderverpleegkundige van niveau 5 of door een verpleegkundig specialist (niet
CZ, wel ZK: met opleiding tot kinderverpleegkundige)
--- (aanvulling) een verpleegkundige niveau 4 of 5 met kinderaantekening of X X
een verpleegkundige die ingeschreven staat voor de opleiding tot
kinderverpleegkundige, in 2017 en reeds ruime ervaring heeft met het
verplegen van zieke kinderen.
--- bij de zorg voor zieke kinderen is het de kinderverpleegkundige die in X
samenspraak met kind en ouders de aard, omvang, duur en doel van
de zorg beschrijft;

Wordt geleverd door (kinder-)verpleegkundigen die speciaal hiervoor zijn X
opgeleid.
Werkt nauw samen met alle betrokken disciplines, zoals het ziekenhuis, de X X

kinderarts, de huisarts, de fysiotherapeut, het consultatiebureau, de centra voor

thuisbeademing, de medische kinderdagverblijven, de kinderthuiszorg en de

hospices.

--- het zorgteam bevat disciplines en kennis die aansluiten op de zorgvraag X
van het kind en de familie

VGZ koopt de zorg voor kinderen met een intensieve zorgvraag selectief in bij X
kindzorghuizen, verpleegkundige kinderdagverblijven en thuiszorginstellingen

die extramurale kindzorg willen leveren. Zij werken volgens landelijk

geaccepteerde voorwaarden van goede zorg:

- —kwaliteitseisen vanuit de brancheorganisaties VGVK en/of BMKT.

- —factsheet knip verzorging Jeugdwet

36 ASR-DSW-Ditzo heeft geen inkoopeisen gespecificeerd omtrent Intensieve Kindzorg
37 7Z-ONVZ-ENO heeft geen inkoopeisen gespecificeerd omtrent Intensieve Kindzorg
38 |ptig-Caresq heeft geen inkoopeisen gespecificeerd omtrent Intensieve Kindzorg
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—--onder de eisen per professional verstaan we dat iedere professional een
verklaring Omtrent Goed Gedrag (VOG) heeft en bevoegd en bekwaam is voor
de te leveren handelingen.

Gebruikt de Hulpbehoeftescan. Deze scan brengt de eigen mogelijkheden (de
zelfredzaamheid) van het gezin, de mogelijke knelpunten voor de vier
kinderleefdomeinen en de gewenste professionele ondersteuning in kaart.
Stemt de indicatie af op het verloop van de ziekte en de draagkracht/
draaglastverhouding van het gezin

Is met alle betrokken disciplines afgestemd en verankerd in het zorgplan. De
zorg richt zich op het toewerken naar een zo groot mogelijke zelfredzaamheid
van de ouders en sluit aan bij de vier kinderleefdomeinen die in kaart zijn
gebracht met de Hulpbehoeftescan kind & gezin

Heeft een cliéntenraad/ouderraad

Is in het bezit van een pedagogisch plan en handelt conform dit plan.

Is in het bezit van zorgprogramma'’s voor specifieke doelgroepen, zoals
palliatief terminale zorg en zorg bij kindermishandeling.

Tijdens het indicatieproces, maar ook gedurende de zorg dient de
zorgaanbieder structurele aandacht te hebben voor signalen van
kindermishandeling en indien nodig hierop te anticiperen. Tevens moet er
worden afgewogen of de omgeving waarin het kind zorg ontvangt voldoende
veilig is

Kan alle persoonlijke en gespecialiseerde verpleegkundige zorg leveren voor
thuiswonende kinderen en/of voor de dagopvang of het verblijf in het kader
van de intensieve kindzorg. De (wijk)verpleegkundigen zijn hiervoor speciaal
opgeleid en zijn 24 uur per dag beschikbaar, op afspraak en op afroep.
Eindverantwoordelijke hoofdbehandelaar (de kinderarts) heeft de eerste versie
van het Zorgplan kind & gezin geaccordeerd
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De kinderarts of medisch specialist is eindverantwoordelijk voor de
behandeling

Noemt in het zorgplan de kinderdomeinen: medisch, sociaal, veiligheid en
ontwikkeling

Gebruik maakt van het Medisch Kindzorg Systeem waarbij de
Hulpbehoeftescan kind en ouders de mogelijkheid biedt (zelfstandig) hun
behoeften in kaart te brengen in alle vier de kinderleefdomeinen

39 met schriftelijke verklaring
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Menzis CzZ*

11. Specialistische verpleging

Q) Q-Consultzorg

De zorgaanbieder ...

Is georganiseerd in, en werkt vanuit, een technologisch thuiszorgteam, van X
BIG geregistreerde verpleegkundigen met deskundigheid niveau 4/5,

Het thuiszorgteam is zeven dagen per week, 24 uur per dag inzetbaar is. De X
zorgaanbieder heeft een adequate achterwachtregeling en een goede
bereikbaarheid bij calamiteiten. Hij maakt dit aantoonbaar door aanlevering

van overzicht big registratienummers en aantal fte van het thuiszorgteam

Verpleegkundigen die de zorg uitvoeren zijn allen opgenomen in het X
kwaliteitsregister V&V
Heeft, bij voorkeur in een raamovereenkomst, de werkafspraken met de X

ziekenhuizen vastgelegd. Deze afspraken omvatten tenminste afspraken over
de inhoud en de borging van de zorg en over de informatievoorziening
tussen de medisch specialist en de zorgaanbieder. De afspraken dragen bij
aan de kwaliteit van de gespecialiseerde verpleging.

Zoekt afstemming met de huisarts en indien aanwezig de reguliere X
wijkverpleegkundige van de verzekerde om zorg af te stemmen en eventueel
overlap van zorg of meerdere zorgverleners bij de verzekerde te voorkomen
en zelfredzaamheid van de verzekerde te bevorderen

Heeft een scholingsprogramma om verpleegkundigen bevoegd en bekwaam
te houden voor uit te voeren voorbehouden of risicovolle handelingen en kan
dit scholingsprogramma op verzoek aan ons worden opgestuurd

Levert gespecialiseerde verpleegkundige handelingen die aan de specifieke
eisen die de beroepsgroep stelt aan het kennis- en vaardigheden niveau

40 CZ maakt geen afspraken rondom specialistische verpleging voor 2019

VGZ*' ASR - Zilveren ZZ- IptiQ -
DSW - Kruis- ONVZ- Caresq*
Ditzo”> Achmea ENO*
X
X
X

41 VGZ: per 2019 valt deze zorg onder het integrale tarief van de wijkverpleging. De VGZ specifieke voorwaarden voor deze zorg zijn komen te vervallen.

42 ASR-DSW-Ditzo heeft geen specifieke afspraken benoemd omtrent Specialistische Verpleging
43ZZ, ONVZ, ENO heeft geen specifieke afspraken benoemd omtrent Specialistische Verpleging
4 |ptiQ - Caresq heeft geen specifieke afspraken benoemd omtrent Specialistische Verpleging
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(") Q-Consultzorg

Is er bij het uitvoeren van de handelingen een uitvoeringsverzoek van een X
behandelend medisch specialist of huisarts aanwezig en staat in dit verzoek:
- Bereikbaarheid bij spoed;

- Specialisme;

- AGB arts;

- Handtekening behandelaar;

- Alle ANW gegevens;

- Wijze en frequentie;

- Indicatie;

- Duur van de behandeling/geldigheid van het uitvoeringsverzoek (maximaal
6 maanden)
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Q) Q-Consult zorg

12 ZP Menzis CZ VGZ* ASR - Zilveren ZZ- IptiQ -

= DSW - Kruis - ONVZ - Caresq
De ZZP-er ... Ditzo “* Achmea ENO
Heeft minimaal 1 fte HBO verpleegkundigen niveau 5 op gemiddeld 55
klanten in vaste dienst welke geregistreerd is in het AGB register met een
eigen AGB code. Deze AGB code is de eigen AGB code.
Heeft minimaal niveau 4 verpleegkundige. X
Is ingeschreven in het BIG register als verpleegkundige X X
Beschikt over een formeel vereiste toelating op grond van de Wet Toelating
Zorginstellingen voor de levering van wijkverpleegkundige zorg, en heeft een
KIWA keurmerk thuiszorg (ZZP-er).
Heeft KIWA keurmerk Thuiszorg X X x4
Heeft een schriftelijk vastgelegde achterwachtafspraak, waarbij afspraken zijn X X X
gemaakt met tenminste twee door deze zorgverzekeraar gecontracteerde
collega-ZZP'ers en/of zorgaanbieders
Is aangesloten bij een samenwerkingsverband met eerstelijnszorgaanbieders. X X
In dit samenwerkingsverband worden afspraken gemaakt over de kwaliteit en
continuiteit van de te leveren zorg op wijkniveau.

x

x

Handelt volgens de richtlijnen, beroepsstandaarden- en protocollen zoals X
gebruikelijk voor de beroepsgroep.

Werkt volgens het normenkader van de V&VN. X
Staat niet onder verscherpt toezicht van de Inspectie Gezondheidszorg. X

4 VGZ maakt de ZZP voorwaarden uiterlijk 1 juli 2018 bekend
46 heeft geen inkoopeisen gespecificeerd omtrent ZZP-ers
47 Of een vergelijkbaar keurmerk
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