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Aanvraagformulier Thuiszorgtechnologie
Wijkverpleging

Thuiszorgtechnologie kan ervoor zorgen dat wijkverpleging doelmatiger wordt of dat fysiek
geleverde zorg vervangen kan worden door techniek. Wij maken daarom graag afspraken over
de inzet van thuiszorgtechnologie. Dit kan op verschillende manieren. Zo ondersteunen wij
Stimuleringsregeling E-health Thuis (SET)-aanvragen en zijn er met ons afspraken te maken
over de financiering via de prestatie thuiszorgtechnologie.

Op pagina 4 leest u de voorwaarden en de toelichting bij dit formulier.

Gegevens zorgaanbieder

Naam zorgaanbieder
AGB
Contactpersoon

Hoeveel technieken wilt u aanvragen?

Techniek 1

Naam techniek

Beschrijving techniek

Op welke manier maakt deze techniek
de wijkverpleging doelmatiger?
(minder tijd per cliént)

Op welke manier maakt deze techniek
de medewerkers productiever?
(meer cliénten in dezelfde tijd)

Hoeveel cliénten gaan gebruik maken
van deze techniek?

Wordt gebruik gemaakt van de SET
regeling? Waarom wel/waarom niet?

Bij welke doelgroep wordt deze
zorg ingezet?

Toelichting

Kosten

Wat zijn de initi€le kosten (bijvoorbeeld
hardware/inrichten ICT)?

Wat zijn de variabele kosten per maand?

1032 Kortdurende ziekenhuis (na)zorg en verpleegkundige-MTH zorg
(op verzoek van huisarts/specialist)

1033 Zorg aan kwetsbare ouderen en chronisch zieken, korter dan 3 maanden
1034 Zorg aan kwetsbare ouderen en chronisch zieken, langer dan 3 maanden (somatisch)

1035 Zorg aan kwetsbare ouderen en chronisch zieken, langer dan 3 maanden
(psychogeriatrisch/psychiatrisch)

1036 Preventie aan kwetsbare ouderen die nog geen zorgvraag hebben
1037 Zorg aan terminale cliénten (palliatief terminale zorg)

1038 Medische kindzorg

€ Toelichting

€ Toelichting
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Opbrengsten

Levert de inzet technologie minder Ja Nee Toelichting
uren per maand per cliént op
(doelmatiger)?

Levert de inzet technologie een hogere Ja Nee Toelichting
arbeidsproductiviteit voor medewerkers
op (meer cliénten in dezelfde tijd)?

Levert de inzet van de technologie Ja Nee Toelichting
een korter zorgtraject op?

Techniek 2 (indien van toepassing)

Naam techniek
Beschrijving techniek

Op welke manier maakt deze techniek
de wijkverpleging doelmatiger
(minder tijd per cliént)?

Op welke manier maakt deze techniek
de medewerkers productiever?
(meer cliénten in dezelfde tijd)?

Hoeveel cliénten gaan gebruik maken
van deze techniek?

Wordt gebruik gemaakt van de SET
regeling? Waarom wel/waarom niet?

Bij welke doelgroep wordt deze 1032 Kortdurende ziekenhuis (na)zorg en verpleegkundige-MTH zorg
zorg ingezet? (op verzoek van huisarts/specialist)

1033 Zorg aan kwetsbare ouderen en chronisch zieken, korter dan 3 maanden
1034 Zorg aan kwetsbare ouderen en chronisch zieken, langer dan 3 maanden (somatisch)

1035 Zorg aan kwetsbare ouderen en chronisch zieken, langer dan 3 maanden
(psychogeriatrisch/psychiatrisch)

1036 Preventie aan kwetsbare ouderen die nog geen zorgvraag hebben
1037 Zorg aan terminale cliénten (palliatief terminale zorg)

1038 Medische kindzorg

Toelichting

Kosten

Wat zijn de initiéle kosten (bijvoorbeeld | € Toelichting
hardware/inrichten ICT)?

Wat zijn de variabele kosten per maand? | ¢ Toelichting
Opbrengsten
Levert de inzet technologie minder Ja Nee Toelichting

uren per maand per cliént op
(doelmatiger)?

Levert de inzet technologie een hogere Ja Nee Toelichting
arbeidsproductiviteit voor medewerkers
op (meer cliénten in dezelfde tijd)?

Levert de inzet van de technologie Ja Nee Toelichting
een korter zorgtraject op?
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Techniek 3 (indien van toepassing)

Naam techniek
Beschrijving techniek

Op welke manier maakt deze techniek
de wijkverpleging doelmatiger
(minder tijd per cliént)?

Op welke manier maakt deze techniek
de medewerkers productiever?
(meer cliénten in dezelfde tijd)?

Hoeveel cliénten gaan gebruik maken
van deze techniek?

Wordt gebruik gemaakt van de SET
regeling? Waarom wel/waarom niet?

Bij welke doelgroep wordt deze 1032 Kortdurende ziekenhuis (na)zorg en verpleegkundige-MTH zorg
zorg ingezet? (op verzoek van huisarts/specialist)

1033 Zorg aan kwetsbare ouderen en chronisch zieken, korter dan 3 maanden
1034 Zorg aan kwetsbare ouderen en chronisch zieken, langer dan 3 maanden (somatisch)

1035 Zorg aan kwetsbare ouderen en chronisch zieken, langer dan 3 maanden
(psychogeriatrisch/psychiatrisch)

1036 Preventie aan kwetsbare ouderen die nog geen zorgvraag hebben
1037 Zorg aan terminale cliénten (palliatief terminale zorg)

1038 Medische kindzorg

Toelichting

Kosten

Wat zijn de initiéle kosten (bijvoorbeeld | € Toelichting
hardware/inrichten ICT)?

Wat zijn de variabele kosten per maand? | ¢ Toelichting
Opbrengsten
Levert de inzet technologie minder Ja Nee Toelichting

uren per maand per cliént op
(doelmatiger)?

Levert de inzet technologie een hogere Ja Nee Toelichting
arbeidsproductiviteit voor medewerkers
op (meer cliénten in dezelfde tijd)?

Levert de inzet van de technologie Ja Nee Toelichting
een korter zorgtraject op?
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Voorwaarden bij het aanvragen van thuiszorgtechnologie

Bij het maken van afspraken voor de prestatie thuiszorgtechnologie (1062) stellen wij enkele voorwaarden:

¢ Vergoeding gaat alleen om thuiszorgtechnologie in de zin van wijkverpleging onder de Zvw. Hieronder wordt verstaan de zorg aan een
patiént, die op digitale wijze wordt verleend of ondersteund en waarbij sprake is van het automatiseren van verpleegkundige handelingen
of monitoring, dan wel contact door middel van een signaal, uitwisseling van meetgegevens en/of conversatie. De zorg op afstand ligt
op het vlak van de zorgvormen verpleging en/of persoonlijke verzorging. E-mailcontacten vormen dus geen onderdeel van de
thuiszorgtechnologie.

® Voor directe contacttijd die nodig is voor de thuiszorgtechnologie, kunnen de reguliere prestaties verpleging en persoonlijke verzorging
gedeclareerd worden tegen het afgesproken tarief.

¢ De inzet van thuiszorgtechnologie past bij de zorgvraag en digitale vaardigheden van de cliént en mantelzorger(s) én de inzet is een
passend alternatief voor reguliere wijkverpleging.

¢ De inzet past bij de eerder geformuleerde doelen in het zorgplan.

¢ De inzet leidt tot meer doelmatige inzet van wijkverpleging (minder uren per cliént per maand) &f leidt tot een verhoogde productiviteit
en daarmee aan het verminderen van arbeidsmarktproblematiek.

e Het is niet mogelijk om een aanvraag voor de prestatie thuiszorgtechnologie in te dienen als u gefinancierd wordt met maandtarieven.

e Ervindt geen dubbele financiering plaats.

Aanlevering gegevens

Sommige vormen van thuiszorgtechnologie hebben zich reeds bewezen en hiervan is bij ons bekend dat aan de bovenstaande voorwaarden
wordt voldaan. De slimme medicijndispenser en beeldschermzorg worden momenteel als bewezen zorgtechnolgie beschouwd.
Gecontracteerde aanbieders kunnen deze vormen van thuiszorgtechnologie bij ons declareren:

¢ Slimme medicijndispenser
Voor de slimme medicijndispenser is een vast aantal uren thuiszorgtechnologie (1062) met u afgesproken.

¢ Beeldschermzorg
In het geval van beeldschermzorg kunt u de directe contacttijd declareren met de reguliere prestaties verpleging en persoonlijke verzorging.
U kunt geen extra vergoeding voor beeldschermappartuur aanvragen via de prestatie thuiszorgtechnologie.

e Overige vormen van thuiszorgtechnologie
Voor andere vormen van thuiszorgtechnologie die nog niet (breed) toegepast worden, hebben wij een aantal aanvullende gegevens nodig
waaruit blijkt dat aan de bovenstaande voorwaarden wordt voldaan.

U dient deze gegevens in te vullen in dit aanvraagformulier. In dit formulier is ruimte voor drie technologieén. Wilt u meer dan drie
technologieen aanvragen, dan vragen wij u een tweede formulier in te vullen. Wanneer u de benodigde gegevens heeft ingevuld, stuurt
u het naar wijkverpleging@asr.nl. Heeft u nog additionele gegevens, zoals een eigen studie of ander relevante informatie? Dan verzoeken
wij u deze toe te voegen aan uw aanvraag en mee te sturen.
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