Factsheet

Onderwerp: Eigen bijdrage Wiz en COVID-19

Kernboodschap e Cliénten met Wlz-zorg, betalen een eigen bijdrage Wlz. De hoogte van de eigen
bijdrage is, onder andere, afhankelijk van de door de cliént gekozen
leveringsvorm.

e Sinds de uitbraak van het COVID-19 virus en de daarop volgende maatregelen,
kan het voorkomen dat Wlz-cliénten hun zorg niet op de reguliere manier
ontvangen. Dit houdt bijvoorbeeld in dat cliénten mogelijk minder uren zorg
krijgen of dat familieleden een cliént uit een Wiz-instelling (tijdelijk) naar huis
halen.

Argumentatie Berekening van de HEB

e Een cliént betaalt de HEB bij opname in een Wiz-instelling. Via de HEB betalen
cliénten voor de zorg en voor de huisversting die zij krijgen in de instelling.

e Er zijn enkele uitzonderingssituaties waarin de cliént de LEB betaalt bij opname
in een instelling:
o Inde eerste vier maanden van opname;
o Indien de cliént een thuiswonende partner heeft;
o Indien de cliént voorziet in het levensonderhoud van zijn/haar thuiswonende

kind(eren).

Berekening van de LEB

s Cliénten betalen de LEB voor de extramurale Wiz-zorg. Dit zijn de
leveringsvormen VPT, MPT en pgb of als een van uitzonderingssituaties voor de
HEB zich voordoet.

s De berekening van de LEB voor de verschillende leveringsvormen is in principe
gelijk, met de uitzondering dat er voor het MPT en pgb twee kortingen zijn:
o Op het bijdrageplichtig inkomen wordt een korting van € in mindering

gebracht
o En er wordt op de maandelijke eigen bijdrage nog een korting van € J&ls)[F:)}
toegepast.

e Het MPT kent daarnaast nog een uitzondering, cliénten die minder dan 20 uur per
maand zorg krijgen betalen altijd een eigen bijdrage van € per maand
ongeacht het inkomen.

Tabel 1 Minimale en maximale hoogte van de verschillende eigen bijdragen in 2020
HEB VPT en intramurale | MPT en pgb
LEB

Minimale eigen
bijdrage p/m
Maximale eigen
bijdrage p/m

Gevolgen van
COVID-19

Cliénten in een Wiz-instelling:

« Van cliénten, die opgenomen zijn in een instelling, mag aangenomen worden dat
er beperkte veranderingen hebben plaatsgevonden in de geleverde zorg.

s Voor deze cliénten verandert er, logischerwijs, niks aan de eigen bijdrage die zij
betalen.

s Wij hebben enkele signalen binnen gekregen dat er familieleden zijn die een
cliént uit de instelling (tijdelijk) naar huis halen. Het gaat hier voornamelijk om
cliénten uit de GHZ-instellingen.

s Indien familieleden er voor kiezen om de cliént mee naar huis te nemen moeten
er afspraken gemaakt worden met de zorginstelling over de zorg die de cliént
nodig heeft en de terugkeer naar de instelling.
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Op de sites van Zn, Actiz en andere patiéntenorganisaties worden familieleden
sterk afgeraden een cliént uit de instelling naar huis te halen. Vaak is de
zorgvraag van de cliént zo groot dat deze niet goed ingevuld kan worden door de
mantelzorgers in de thuissituaties.

Indien de familie en cliént toch besluiten om de cliént (tijdelijk) uit de instelling
te laten vertrekken, maakt de instelling een keuze hoe dit administratief te
verwerken.

Er zijn 3 opties, die ieder een gevolg hebben voor de eigen bijdrage van de
cliént:

o De instelling meldt de cliént “uit verblijf”. De cliént kan dan een
extramurale leveringsvorm aanvragen (VPT, MPT of pgb). De eigen
bijdrage wordt dan lager (de LEB).

o De instelling meldt de cliént niet “uit verblijf”. De cliént kan dan geen
zorg ontvangen via een extramurale leveringsvorm. De eigen bijdrgae
verandert niet.

o De instelling kan ook de mutatie “levering zorg of ondersteuning is
beéindigd - toewijzing aanhouden” insturen. Bij het hanteren van deze
mutatie blijft de plek van de cliént voor een bepaalde periode open (3
weken tot 1 maand) en kan de cliént vrij gemakkelijk weer worden
opgenomen. Normaliter eindigt de opname defintief als de termijn van 1
maand wordt overschreden. De eigen bijdrage staat bij deze optie on
hold.

Cliénten met extramurale leveringsvormen ‘zorg in natura’ (ZIN):

Bij de leveringvormen VPT en MPT kan het in de praktijk voorkomen dat cliénten
minder uren zorg krijgen als gevolg van de COVID-19 crisis.

o Cliénten met een VPT nemen een volledig pakket af bij één
zorgaanbieder. Ook het verschaffen van eten en drinken aan de cliént
valt onder dit pakket. Het is niet aannemelijk dat cliénten met een VPT
geen zorg meer ontvangen als gevolg van de COVID-19 crisis

o Cliénten met een MPT nemen de zorg af bij verschillende aanbieders. Ook
maken cliénten met een MPT regelmatig gebruik van dagbesteding. Het
kan voorkomen dat cliénten met een MPT te maken hebben met een
afname in het aantal uren zorg.

o Het MPT kent, voor de eigen bijdrage, de 20-uurs maatregel. Deze
maatregel houdt in dat cliénten, die minder dan 20 uur zorg in de maand
krijgen, de minimale eigen bijdrage van Jgfifg] euro per maand betalen.
De verandering in de eigen bijdrage gebeurt automatisch.

Cliénten met extramurale leveringsvorm persoonsgebonden budget (pgb):

Cliénten met een pgb zijn, in tegenstelling tot de andere leveringsvormen, zelf
verantwoordelijk voor het inkopen van de zorg. Hiervoor is er een budget voor de
cliént gereserveerd.

Anders dan bij ZIN is de eigen bijdrage voor het pgb (of de budgethouder wel of
niet declareert) niet gekoppeld aan de zorg die cliénten krijgen. De eigen
bijdrage voor het pgb is namelijk gekoppeld aan de ingangsdatum van de pgb-
verleningsbeschikking.

De eigen bijdrage voor het pgb stopt alleen op het moment dat het op recht op
het pgb zelf wordt stopgezet.

Het kan in de praktijk voorkomen dat cliénten met een pgb, naar aanleiding van
de COVID-19 maatregelen, geen zorg meer ontvangen van hun reguliere
zargverleners. Gezien de vromgeving van het pgb is het hierbij vervolgens aan
de cliént om vervanging voor deze afnemende zorg te regelen.

Budgethouders kunnen zorg declareren die niet geleverd is vanwege corona.
Voorwaarde hiervoor is dat de budgethouders registreren welke zorg er wel en
niet geleverd is. Deze maatregel geldt vooralsnog voor de periode 1 maart tot 1

! https://zorgkrant.nl

chronisch-zieken/11736-niet-geleverde-pgb-zorg-zvw-en-wlz-declareren
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juni 2020.

COVID- centra en COVID-units:

Om alle cliénten die besmet zijn met het COVID-19 virus voldoende zorg te
kunnen leveren zijn er, naast de reguliere instellingen, ook COVID-centra en
—-units opgezet.

De COVID-centra zijn opgezet in bijvoorbeeld van der Valk hotels. COVID-centra
worden in beginsel gefinancierd uit de Zvw.

COVID-units zijn door verpleeghuizen opgezet. De cliénten die hier verpleegd
worden kunnen zowel vanuit de eigen instelling overgeplaatst worden, alswel dat
zij opgenomen kunnen worden van buiten de instelling. Deze units worden
gefinancierd vanuit de Wlz.

Aangenomen wordt dat het overgrote deel van de cliénten in een COVID-unit al
Wz zorg ontving. Slechts een klein deel van de cliénten heeft (nog) geen Wiz-
indicatie. Hetzelfde geldt voor de COVID-centra, waar hoogstwaarschijnlijk
voornamelijk cliénten zonder Wiz-indicatie worden opgenomen.

Dit heeft verschillende gevolgen voor de eigen bijdrage van de individuele cliént.

Thuissituatie cliént Opname in COVID- Opname in COVID-unit
voor opname centra (Zvw)? (Wiz)
Geen zorg vanuit Wiz Betaalt eigen risico Geen WIz indicatie nodig.
Betaalt eigen risico
Extramurale Wiz-zorg Betaalt geen eigen risico. = Betaalt de eerste vier
Betaalt wel eigen maanden van opname de
bijdrage WIz* LEB, daarna de HEB*
Intramurale WIlz-zorg Betaalt geen eigen risico.  Blijft de HEB betalen®
Betaalt wel eigen
bijdrage Wiz

NB dit is vanuit het systeem gedacht, er moet nog worden nagegaan hoe dit in de
praktijk daadwerkelijk gaat werken. Er is binnenkort een overleg met ZN waar
Marijke dit ook zal navragen.

NB2 indien cliénten in een COVID-centra geregistreerd worden met de
experimentprestatie ELV cohort Corona wordt er geen eigen risico opgelegd.

2 Zorg die wordt geleverd in een COVID-centra wordt aangemerkt als ELV. Voor ELV betaalt de cliént het eigen

risico.

* ELV valt onder de verzekerde zorg Wiz, waardoor het niet zou kloppen een eigen risico te innen.

* Indien de cliént thuis een MPT of pgb afnam, gaat zijn eigen bijdrage omhoog door het vervallen van de
aftrekposten voor deze leveringsvormen. Indien de cliEnt zicht heeft op een terugkeer naar huis betaalt hij ook

de laatste vier maanden
COVID-unit met de LEB.

van opname de LEB. Dit houdt in dat de cliént 8 maanden opgenomen kan zijn in een

5 Tenzij een van de uitzonderingssituaties geldt, dan betaalt de cliént de LEB.
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Feiten&cijfers

Inkomensverdeling en gemiddelde eigen bijdrage, peildatum
2017 (Bron: CBS)
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In de bovenstaande figuur neemt de gemiddelde eigen bijdrage af bij hogere
inkomensklassen. Naar verwachting komt dit door een samenstellingseffect; het is
waarschijnlijk dat de hoge inkomens relatief vaker een leveringsvorm hebben
waarbij een lage eigen bijdrage verschuldigd is (VPT, MPT, PGB).

Verdeling HEB, peildatum 2017 (Bron:
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Aandeel Wiz-cliénten met LEB/VPT

Verdeling LEB/VPT, peildatum 2017 (Bron:
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Verdeling MPT/PGB, peildatum 2017 (Bron:
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