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Inleiding modules

Deze bijlage geeft per module de volgende informatie:
e  beweging waar de module zich op richt;
e voorwaarden en manier van inschrijven;
e hoogte van de opslag en manier van vaststellen;

e  prestaties en het aantal jaar waarvoor de opslag van toepassing is.

In hoofdstuk 4 van het regionaal inkoopbeleid Wiz 2024 — 2026 zijn de criteria vermeld waaraan het voorstel moet vol-
doen, maar ook de procedure waarmee we de voorstellen beoordelen en het bijbehorende beoordelingskader. Indien u
in meerdere sectoren actief bent, spitst het voorstel (indien van toepassing) zich toe op alle sectoren waarin u actief

bent.

U kunt zich alleen inschrijven op een module als u voldoet aan 2 algemene eisen (zie: regionaal Inkoopbeleid Wiz 2024

—2026):

1. U bent een bestaande zorgaanbieder voor Menzis Zorgkantoor (definitie 1 uit paragraaf 3.1.1 van het regionaal in-
koopbeleid Wiz 2024 — 2026).

2. U voldoet op het moment van inschrijven voor een module aan alle Menzis voorwaarden.

Onderstaande tabel geeft een overzicht van de maximale opslagen per sector, module en leveringsvorm.

Sector en module Maximum opslag

Modules Geestelijke vpt Voortgezet verblijf
Gezondheidszorg GGZ-B

1. Zelf als het kan 0,2% 0,2% 0,2% 0,3%
2. Thuis als het kan 0,6% 0,6% - -
3. Digitaal als het kan 0,2% 0,2% 0,2% 0,3%
4. Passend zorgaanbod com- - - 3,1% op GGZ-W 4 -
plexe doelgroepen en/of 5 (van de

ZZP prestatie-

codes Z2242G,

Z243G, Z252G en

Z253G)
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Modules Gehandicaptenzorg | mpt vpt Verblijfszorg
(hierna: GZ)'

1. Duurzame inzet eigen net- 0,2% 0,2% 0,2% met uitzondering van de ZZP

werk en/of vrijwilligers(net- prestatie-codes VG3, VG4 en LG2 en

werk) prestatiecodes Z472 en Z473 als de
zorgaanbieder een opslag krijgt voor mo-
dule 3

2. Digitaal als het kan 0,2% 0,2% 0,2% met uitzondering van de ZZP

prestatie-codes VG3, VG4 en LG2 en
prestatiecodes Z472 en Z473 als de
zorgaanbieder een opslag krijgt

voor module 3

3. Gegarandeerd aanbod voor - -
complexe doelgroepen

Modules Verpleging & Verblijfszorg
Verzorging (hierna: V&V)

1. Thuis als het kan 3,5% 0,4%
2. Digitaal als het kan - - 0,2%
3. Passend zorgaanbod com- - - 0,2%

plexe doelgroepen

Tabel 1: Modules en hun maximale opslag per sector en leveringsvorm.

1. GGZ

Module 1: zelf als het kan

Beweging waar de module zich op richt
Met deze module willen we het zoveel mogelijk bevorderen dat de eigen (veer)kracht van GGZ-klanten wordt benut.
Deze beweging werkt vanuit de herstelgerichte en positieve gezondheidsbenadering. U zoekt actief mogelijkheden om

de eigen (veer)kracht van een klant te benutten, zodat in de toekomst minder beroep gedaan wordt op de formele zorg.

Voorwaarden en manier van inschrijven
Om in aanmerking te komen voor deze module zet u in op het versterken van het informele netwerk en de informele zorg
vanuit een herstelperspectief voor uw klanten. Dit kan door het stimuleren en faciliteren van de inzet van vrijwilligers,

mantelzorgers, familie en naasten. Om voor deze module in aanmerking te komen, dient u een voorstel in.

Aspecten, die in het voorstel moeten terugkomen, zijn:

e  Omschrijven waar uw organisatie nu staat: startpositie en initiatieven waar u al mee bezig bent (maximaal 1 punt).

' Wijziging mogelijk in verband met tariefpercentage VG 7, zie onder 2. Gehandicaptenzorg
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Op welke wijze u het stimuleren en benutten van de ‘eigen (veer)kracht’ van uw klanten vormgeeft. U geeft aan
welke methodieken u hanteert om deze beweging bij uw zorgverleners onder de aandacht te brengen, welke scho-
ling nodig is, welk cursusmateriaal aangeboden wordt, hoe de zorgverleners vaardigheden in de praktijk toepassen
en hoe het effect in kaart gebracht wordt. Bijvoorbeeld door middel van herstelacademies of zelfregienetwerken.
(maximaal 2 punten).

Op welke wijze u meer informele zorg (vrijwilligers, mantelzorg, netwerk) betrekt bij de zorg voor, en het bieden
van, een passende daginvulling aan uw klanten. Het voorstel beschrijft hoe de informele zorgverleners erkend en
ondersteund worden in het bieden van zorg, bijvoorbeeld door het bieden van informatieavonden

(maximaal 2 punten).

Omschrijven hoe u samenwerkt met informele zorgverleners en hoe het beroep op de formele zorg wordt vermin-
derd, voorkomen of uitgesteld (maximaal 2 punten).

Omschrijven van de ambitie van uw organisatie: het resultaat, SMART-geformuleerde doelen rondom het stijgen
van de inzet van het aantal uren informele zorg en het aantal klanten en/of locaties waar de resultaten en doelen
betrekking op hebben. Dit heeft u toegespitst op de locaties in de Menzis Zorgkantoorregio’s (maximaal 2 punten).
Omschrijven op welke doelgroep(en) uw acties voor de module gericht zijn. We realiseren ons dat deze module

slechts geschikt is voor een deel van de klanten (maximaal 1 punt).

Uw voorstel bevat acties, die extra/vernieuwend zijn op de standaardzorg, zoals in de Regeling langdurige zorg bij het

zorgprofiel beschreven is.

Hoogte van de opslag en manier van vaststellen

We beoordelen uw voorstel via de procedure en criteria voor modules, zoals omschreven in hoofdstuk 4 van het inkoop-

beleid. U ontvangt een opslag van:

0% als u een onvoldoende scoort.

0,1% voor de mpt en vpt prestatiecodes, ZZP GGZ-W prestatiecodes (met uitzondering van de ZZP prestatiecodes
Z242G, Z243G, Z252G en Z253G) en ZZP GGZ B prestatiecodes als u een 6 of 7 scoort op het voorstel.

0,2% voor de mpt, vpt prestatiecodes en ZZP GGZ-W prestatiecodes (met uitzondering van de ZZP prestatiecodes
2242G, 7243G, Z252G en Z253G) en 0,3% voor de ZZP GGZ B prestatiecodes als u een 8, 9 of 10 scoort op het

voorstel.

Prestaties en het aantal jaar waarvoor de opslag van toepassing is

De opslag geldt voor de hierboven genoemde prestaties. De opslag geldt voor de resterende looptijd van het inkoopbe-

leid, oftewel tot het einde van de overeenkomst.
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Module 2: thuis als het kan

Beweging waar de module zich op richt

Met deze module willen we de inhoudelijke beweging van het zoveel mogelijk doorstromen van GGZ-klanten van een
intramurale setting naar een ‘zorg thuis’ setting met mpt of vpt-leveringsvorm stimuleren vanuit een herstelgerichte en

een positieve gezondheidsbenadering.

VVoorwaarden en manier van inschrijven

Om in aanmerking te komen voor een opslag dient u een voorstel in waarmee u op een voor u vernieuwende manier
groei in vpt/mpt bewerkstelligt. De groei bepalen we aan de hand van de vpt en PV/VP/ BG-individueel-prestaties (zie
rekensystematiek onder het kopje ‘monitoring’). Andere prestaties tellen niet mee voor de groei, omdat klanten dan

meerdere keren meetellen. Om voor deze opslag in aanmerking te komen, dient u een voorstel in.

Belangrijke aspecten, die in het voorstel moeten terugkomen, zijn:

e Visie van uw organisatie op mpt/vpt inclusief integratie met dagbesteding/daginvulling, de samenleving en omge-
ving (maximaal 2 punten).

e  Aanpak: omschrijving hoe u het aanbod creéert, wie/wat daarbij nodig is en welke verandering u creéert
(maximaal 2 punten).

e Het absolute aantal klanten en percentage dat vanuit een intramuraal aanbod in onze zorgkantoorregio’s naar een
mpt- en vpt-aanbod doorstroomt op basis van een SMART-formulering. Dit splitst u op naar de jaren waarvoor deze
module geldt (maximaal 4 punten).

e  Omschrijving hoe u in de regio actief samenwerkt met andere zorgaanbieders, die intramurale zorg leveren. U legt
met deze intramurale zorgaanbieder(s) een onderbouwde ambitie vast over het aantal klanten dat jaarlijks veilig en
verantwoord doorstroomt naar een ‘zorg thuis’ plaats en maakt daarbij gebruik van uw leveringsvorm mpt of vpt-

aanbod (maximaal 2 punten).

We realiseren ons dat deze module slechts geschikt is voor een deel van de klanten. Daarom verwachten we dat u dui-

delijk maakt op welke doelgroep uw acties voor de module gericht zijn.

Hoogte van de opslag en manier van vaststellen
We beoordelen uw voorstel via de procedure en criteria voor modules, zoals omschreven in hoofdstuk 4 van het inkoop-

beleid.

Alleen voorstellen die een voldoende scoren, komen in aanmerking voor een opslag. De hoogte van de opslag is afhan-

kelijk van de door u aangegeven doorstroom/groei van het aantal klanten vpt/mpt. Op deze doorstroom/ groei is een
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resultaatverplichting van toepassing. Als u de groei niet haalt, vorderen we de opslag terug. Ook toetsen we inhoudelijk

of u de in het voorstel geschetste beweging maakt.

De opslagen kennen we toe op basis van de door u gerealiseerde doorstroom.

Jaarlijkse groei en/of doorstroom van percentage intramurale klan- | Opslag mpt en/of vpt
ten naar mpt en/of vpt leveringsvorm (m.u.v. dagbesteding)

] 1 tot 3% 0,3%

| Meer dan 3% 0,6%

Prestaties en het aantal jaar waarvoor de opslag van toepassing is
De opslag geldt voor alle mpt en vpt prestaties. De opslag geldt voor de resterende looptijd van het inkoopbeleid, oftewel

tot het einde van de overeenkomst.

Monitoring en definitieve toekenning
Na de nacalculatie 2023 (jaar t-1) ontvangt elke zorgaanbieder die zich inschrijft voor deze module de norm voor het
aantal klanten waarop de groei in 2024 (jaar t) beoordeeld zal worden. Het aantal klanten is gedefinieerd als het aantal

unieke klanten vpt en mpt (PV, VP, BG-individueel prestaties).

Het groeipercentage voor 2024 wordt bepaald door bij de nacalculatie 2024 het aantal klanten 2024 te delen door het
aantal klanten 2023 ((jaar t/jaar (t-1)) x 100%). In de nacalculatie wordt de opslag definitief toegekend. Als de aanbieder
minder groei realiseert dan afgesproken, dan valt de aanbieder terug naar de opslag passend bij het gerealiseerde

groeipercentage. Het verschil wordt verrekend in de nacalculatie.

Voor de jaren erna, geldt een vergelijkbare monitoring en toekenningssystematiek: groeipercentage jaar t = ((jaar t/jaar

(t-1)) x 100%).

In elk periodiek overleg wordt de voortgang besproken, inhoudelijk en in de 22 helft van het jaar ook cijfermatig.

Voorbeeld terugvorderen:

e aanbieder heeft een groei van meer dan 3% afgesproken.
e in de tarieven is een opslag van 0,6% verwerkt

e realisatie = 1,5%

e  definitieve opslag wordt 0,3% (groei tussen 1 en 3%)
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Module 3: digitaal als het kan

Beweging waar de module zich op richt

Met deze module willen we de inzet van digitale zorg stimuleren. Digitale zorg moet gezien worden als een volwaardig
zorgaanbod dat de toegankelijkheid van de GGZ kan borgen, nu en in de toekomst. Digitale zorg zorgt voor gerichtere
inzet van de schaarse zorgprofessionals. Uiteraard dient u hierbij rekening te houden met de wensen en de mogelijkhe-

den van de klant en zijn naasten. Ook mag u de persoonsgerichte zorg niet uit het oog verliezen.

VVoorwaarden en manier van inschrijven

Om in aanmerking te komen voor deze module maakt u duidelijk hoe u digitale middelen in de zorg inzet. Deze inzet
richt zich op het invoeren van bewezen innovaties en technologieén. Voor inspiratie en/of voorbeelden verwijzen we
naar het (toekomstige) Nationaal Platform Digitale Zorgtransformatie. Om voor deze opslag in aanmerking te komen,

dient u een voorstel in.

Belangrijke aspecten, die in het voorstel moeten terugkomen, zijn:

e Visie van uw organisatie op de digitalisering van zorgverlening (maximaal 2 punten).

e Toelichting op welke bewezen innovaties en technologieén u de komende jaren invoert, wat daarvoor nodig is en
op welke termijn ze ingevoerd worden. Voor iedere bewezen innovatie/technologie geeft u ten minste het volgende
aan (maximaal 6 punten):

o om welke bewezen technologie het gaat;

o  op welke locatie(s) de technologie ingezet wordt (indien van toepassing);

o voor welke doelgroep de technologie geschikt is;

o voor hoeveel klanten de technologie ingezet wordt;

o  wat het verwachte effect is van de technologie, zowel voor de klant als de medewerker;
o  vanaf wanneer u de bewezen technologie inzet.

Spits dit toe op locaties in onze zorgkantoorregio’s.

e  Omschrijf hoe u rekening houdt met de wensen en mogelijkheden van de klant en zijn naasten bij het gebruik van
digitale middelen (maximaal 1 punt).

e Omschrijf hoe en op welke punten u samenwerkt door, onder andere, het delen van kennis met andere zorgaanbie-

ders, zowel binnen als buiten de sector en de regio (maximaal 1 punt).

Hoogte van de opslag en manier van vaststellen
We beoordelen uw voorstel via de procedure en criteria voor modules, zoals omschreven in hoofdstuk 4 van het inkoop-
beleid. U ontvangt een opslag van:

° 0% als u een onvoldoende scoort.
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e 0,1% voor de mpt en vpt prestatiecodes, de ZZP GGZ W prestatiecodes (met uitzondering van de ZZP prestatie-
codes Z2242G, Z243G, Z252G en Z253G) en de ZZP GGZ B prestatiecodes als u een 6 of een 7 scoort op het voor-
stel.

e 0,2% voor de mpt en vpt prestatiecodes, GGZ-W prestatiecodes (met uitzondering van de ZZP prestatiecodes
Z242G, Z243G, Z2252G en Z253G) en 0,3% voor de ZZP GGZ B prestatiecodes als u een 8, 9 of 10 scoort op het

voorstel.

Prestaties en het aantal jaar waarvoor de opslag van toepassing is
De opslag geldt voor de hierboven genoemde prestaties. De opslag geldt voor de resterende looptijd van het inkoopbe-

leid, oftewel tot het einde van de overeenkomst.

Module 4: passend zorgaanbod voor complexe doelgroepen

Beweging waar de module zich op richt

Met deze module willen we de inzet van zorgaanbieders voor de meest complexe klanten belonen en stimuleren. Alleen
zorgaanbieders die zich inzetten voor de zwaardere zorgvormen (GGZ-W 4 en/of 5) komen in aanmerking voor deze
module. Ook willen we met deze module zorgaanbieders stimuleren en belonen als zij zich inzetten om veilig en verant-
woord klanten vanuit een GGZ-behandelsetting door laten stromen naar (een) zorgaanbieders, gespecialiseerd voor
zorg aan de doelgroep met een GGZ-W 4 of 5 indicatie, en daarvoor hun benodigde zorgaanbod uitbreiden. Daarnaast
zal ook de gerealiseerde uitstroom uit de WIz bij de beoordeling van deze module worden meegewogen. Voorwaarde is

dat deze uitstroom inzichtelijk is voor het Zorgkantoor, op aangeven door de zorgaanbieder.

Voorwaarden en manier van inschrijven

Om voor deze module in aanmerking te komen, dient u een voorstel in. Aspecten, die in het voorstel moeten terugko-

men, zijn:

e Visie en het plan van aanpak voor het bieden van passende zorg voor de beschreven doelgroepen en de door-
stroom veilig en verantwoord mogelijk maken. Als zorgaanbieder van complexe intramurale GGZ-B zorg formuleert
u een concrete ambitie over het aantal klanten dat u per jaar verwacht te laten doorstromen naar een passend
GGZ-W aanbod of WIz-uitstroom. Als dit niet mogelijk is, verwachten wij dat u dit toelicht.

e De wijze waarop u uw zorgexpertise voor complexe doelgroepen beschikbaar en toegankelijk stelt voor andere
zorgaanbieders en klanten in de regio.

e  Zorgaanbieders die voor deze module in aanmerking komen, nemen binnen onze zorgkantoorregio’s gezamenlijk
de verantwoordelijkheid voor het plaatsen van klanten met een complexe zorgvraag. Dit betreft in ieder geval casu-
istiek waarvoor wij bemiddeling en plaatsing noodzakelijk achten en/of casuistiek die wordt ingebracht voor de regi-

onale casuistiektafel(s) GGZ. Zorgaanbieders bepalen samen waar de betreffende klant geplaatst moet worden,
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zodat deze de beste zorg op de beste plek ontvangt. Indien casuistiek niet binnen dit samenwerkingsverband opge-
lost kan worden, zoeken de zorgaanbieders samen een passende oplossing. U doet een voorstel hoe u samenwer-
king binnen onze zorgkantoorregio’s voor het plaatsen van complexe casuistiek kan garanderen. De casuistiek
wordt zo spoedig mogelijk en maximaal binnen 6 maanden na bespreking op de regionale casuistiektafel(s) GGZ
opgelost/geplaatst. Op basis van de goedgekeurde voorstellen stellen de gegunde zorgaanbieders een gezamen-

lijke werkwijze vast. Deze werkwijze moet uiterlijk 1 januari 2024 gereed zijn.

Voor deze module geven we voor 3 jaar een opslag van 3,1% op de GGZ-W 4 en/of 5 prestaties.

Hoogte van de opslag en manier van vaststellen
We beoordelen uw voorstel via de procedure en criteria voor modules, zoals omschreven in hoofdstuk 4 van het inkoop-

beleid.

Voor de afzonderlijke aspecten in het voorstel zijn geen punten van toepassing, het voorstel wordt in zijn geheel als vol-
doende of onvoldoende beoordeeld. Gedurende de looptijd van dit inkoopbeleid stellen we jaarlijks opnieuw vast of u het
plaatsen van complexe casuistiek kan garanderen. Als u aan de voorwaarden en garantie voor deze module voldoet,

krijgt u voor de volgende prestatiecodes een opslag van 3,1%.

GGZ-W 4 7242G Z243G

GGZ-W 5 2252G Z253G

Prestaties en het aantal jaar waarvoor de opslag van toepassing is

De opslag in de module geldt alleen voor de ZZP GGZ-W 4 én 5 prestatiecodes Z2242G, Z243G, Z252G en Z253G. De
module heeft geen impact op de overige prestatiecodes voor deze zorgaanbieders. De opslag geldt voor de resterende
looptijd van het inkoopbeleid, oftewel tot het einde van de overeenkomst. We behouden ons het recht voor om de ho-

gere vergoeding terug te vorderen als blijkt dat u niet aan de garantieverplichting voldoet.

2.GZ

We stimuleren dat klanten, voor wie dit passend is, zo zelfstandig mogelijk wonen en (ambulante) zorg ontvangen. We
zijn van mening dat de doelgroepen VG 3, VG 4 en LG 2 met de juiste begeleiding en inzet van de juiste technologie
zelfstandiger kunnen wonen. Op deze manier blijft voldoende capaciteit beschikbaar voor zwaardere verblijfszorg. Dit
sluit aan bij kanslijn 4 uit het Bestuurlijk Akkoord Gehandicaptenzorg (zelfstandige, veilige plek in de samenleving).
We stimuleren dit door geen stijging klanten VG 3, VG 4 of LG 2 in verblijfszorg te financieren. Zie hiervoor ook hoofd-

stuk 2.8. in het inkoopdocument.
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We vragen u nadrukkelijk niet om huidige klanten voor deze doelgroep te verplaatsen.

Wij zullen geen opslagen toekennen op de ZZP-prestatiecodes (in- en exclusief behandeling dan wel in-en exclusief

dagbesteding) VG 3, VG 4 en LG 2. Dit geldt voor de opslagen van alle modules, zoals hieronder beschreven.

Extra middelen VG 7

VWS stelt voor 2023 en 2024 €40 miljoen extra per jaar beschikbaar voor de zorg aan cliénten met het

zorgprofiel VG7. De €40 miljoen is geformaliseerd in de voorjaarsnota die het Kabinet 28 april 2023 heeft gepubliceerd.
VWS stelt dat de compensatie voor geleverde VG7 zorg verhoogd kan worden door middel van maatwerkafspraken.
Zorgkantoren werken nog aan een gezamenlijk beleid voor de uitwerking van de voorwaarden om in aanmerking te ko-
men voor deze maatwerkafspraken. In de Nota van Inlichtingen informeren we u over dit beleid en over het effect hier-
van op het tariefpercentage (Basistariefpercentage en modules voor opslagen) voor het VG 7 profiel. De Nota van Inlich-

tingen wordt op 30 juni 2023 gepubliceerd.

Module 1: faciliteren en stimuleren van duurzame inzet van het eigen netwerk en/of
vrijwilligers(netwerk)

Beweging waar de module zich op richt

Met deze module willen we de inzet van informele zorg stimuleren. Dit leidt ertoe dat een groter deel van de hulpvraag
van klanten wordt uitgevoerd door vrijwilligers en/of het eigen netwerk van de klant. Daardoor kunnen zorgprofessionals
ingezet worden op die plekken waar dat het meest nodig is. Dit sluit aan bij kanslijn 5 (inzet netwerk rondom de klant) uit

het Bestuurlijk Akkoord Gehandicaptenzorg.

Voorwaarden en manier van inschrijven

Om in aanmerking te komen voor de module voert u de komende jaren een actief beleid op de inzet van vrijwilligers
en/of het (eigen) netwerk in de persoonlijke zorg aan klanten. Verwacht resultaat is dat u nieuwe arrangementen ontwik-
kelt, waarbij vrijwilligers en/of het netwerk, in samenhang met zorgprofessionals, onderdeel worden van het primaire pro-

ces van zorg en ondersteuning. Om voor deze opslag in aanmerking te komen, dient u een voorstel in.

Belangrijke aspecten, die in het voorstel moeten terugkomen, zijn:

e Visie van uw organisatie op de inzet van het netwerk en/of vrijwilligers (maximaal 1 punt).

e  Omschrijven waar uw organisatie nu staat: startpositie en initiatieven waar u al mee bezig bent (maximaal 1 punt).
e  Aanpak: omschrijven hoe u nieuwe arrangementen ontwikkelt, waarbij vrijwilligers en/of het netwerk worden betrok-

ken, wie daarbij nodig is en wie actief wordt betrokken. Daarbij gaat u ook in op de betrokkenheid van de
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cliéntenraad en ondernemingsraad bij het plan van aanpak én de betrokkenheid van medewerkers en verwanten in
uw organisatie (maximaal 2 punten).

e  Omschrijven van de ambitie van uw organisatie: het resultaat, SMART-geformuleerde doelen rondom het stijgen
van de inzet van het aantal uren informele zorg en het aantal klanten en/of locaties waar de resultaten en doelen
betrekking op hebben. Dit spitst u toe op de locaties in onze zorgkantoorregio’s (maximaal 5 punten).

e  Omschrijven op welke doelgroep(en) uw acties voor de module gericht zijn. We realiseren ons dat deze module

slechts geschikt is voor een deel van de klanten (maximaal 1 punt).

Hoogte van de opslag en manier van vaststellen
We beoordelen uw voorstel via de procedure en criteria voor modules, zoals omschreven in hoofdstuk 4 van het inkoop-
beleid. Als u een 6 of een 7 scoort op het voorstel ontvangt u een opslag van 0,1%. Scoort u een 8, 9 of 10 scoren op

het voorstel dan ontvangt u een opslag van 0,2%. Als u een onvoldoende scoort, ontvangt u geen opslag.

Prestaties en het aantal jaar waarvoor de opslag van toepassing is
De opslag geldt voor alle prestaties met uitzondering van de VG 7 prestatiecodes Z472 en Z473 indien u voor module 3
een opslag heeft gekregen, en met uitzondering van ZZP-prestatiecodes VG 3, VG 4 en LG 2. De opslag geldt voor de

resterende looptijd van het inkoopbeleid, oftewel tot het einde van de overeenkomst.

Module 2: digitaal als het kan

Beweging waar de module zich op richt

Met deze module willen we de inzet van digitale zorg stimuleren. Digitale zorg moet gezien worden als onderdeel van
een volwaardig zorgaanbod dat de toegankelijkheid van de GZ kan borgen, nu en in de toekomst. Digitale zorg zorgt
voor gerichtere inzet van de schaarse zorgprofessionals. Uiteraard dient u hierbij rekening te houden met de wensen en
de mogelijkheden van de klant en zijn naasten. Ook mag u de persoonsgerichte zorg niet uit het oog verliezen. Dit sluit

aan bij kanslijn 2 van het Bestuurlijk Akkoord.

Voorwaarden en manier van inschrijven
Om in aanmerking te komen voor deze module maakt u duidelijk hoe u digitale middelen in de zorg inzet. Deze inzet
richt zich op het invoeren van bewezen innovaties en technologieén. Voor inspiratie en/of voorbeelden verwijzen we

naar het (toekomstige) Nationaal Platform Digitale Zorgtransformatie.

Om voor deze opslag in aanmerking te komen, dient u een voorstel in. Belangrijke aspecten, die in het voorstel moeten
terugkomen, zijn:

e Visie van uw organisatie op digitalisering van zorgverlening (maximaal 2 punten).
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e Toelichting op welke bewezen innovaties en technologieén u de komende jaren invoert, wat daarvoor nodig is en
op welke termijn u ze invoert. Voor iedere bewezen innovatie/technologie geeft u ten minste aan
(maximaal 6 punten).
o om welke bewezen technologie het gaat;
o  op welke locatie(s) u de technologie inzet (indien van toepassing);
o voor welke doelgroep de technologie geschikt is;
o voor hoeveel klanten u de technologie inzet;
o  wat het verwachte effect is van de technologie, zowel voor de klant als voor de medewerker;
o  vanaf wanneer u de bewezen technologie inzet.
e U spitst dit toe op locaties in onze zorgkantoorregio’s.
e U omschrijft hoe u rekening houdt met de wensen en mogelijkheden van de klant en zijn naasten bij het gebruik van
digitale middelen (maximaal 1 punt).
e U omschrijft hoe en op welke punten u samenwerkt door onder andere het delen van kennis met andere zorgaan-

bieders, zowel binnen als buiten de sector en de regio (maximaal 1 punt).

Hoogte van de opslag en manier van vaststellen
We beoordelen uw voorstel via de procedure en criteria voor modules, zoals omschreven in hoofdstuk 4 van het inkoop-
beleid. Scoort u een 6 of een 7 scoren op uw voorstel dan ontvangt u een opslag van 0,1%. Als u een 8, 9 of 10 scoort,

ontvangt u een opslag van 0,2%. Als u een onvoldoende scoort, ontvangt u geen opslag.

Prestaties en het aantal jaar waarvoor de opslag van toepassing is
De opslag geldt voor alle prestaties met uitzondering van de VG 7 prestatiecodes Z472 en Z473 als u voor module 3 een
opslag toegekend heeft gekregen en met uitzondering van ZZP-prestatiecodes VG 3, VG 4 en LG 2. De opslag geldt

voor de resterende looptijd van het inkoopbeleid, oftewel tot het einde van de overeenkomst.

Module 3: gegarandeerd aanbod voor complexe doelgroepen

Beweging waar de module zich op richt

Met deze module willen we inzetten op voldoende zorgaanbod gericht op klanten met een complexe zorgvraag. We den-
ken daarbij aan klanten met forse gedragsproblematiek. Vaak hebben deze klanten meerdere problemen op verschil-
lende gebieden, bijvoorbeeld mensen met een verstandelijke beperking en psychiatrische problematiek, verslaving en

forensische zorg. Dit sluit aan bij kanslijn 3 (passend zorgaanbod) uit het Bestuurlijk Akkoord Gehandicaptenzorg.

Voorwaarden en manier van inschrijven
Voor deze module hoeft u geen voorstel in te dienen. Om in aanmerking te komen voor een opslag voldoet u aan alle

gestelde voorwaarden:
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Zorgaanbod voor de doelgroep complexe gedragsproblematiek in de Menzis zorgkantoorregio’s en;

Eigen behandeldienst met VG-arts (Verblijf met Behandeling, VG-arts is eindverantwoordelijk behandelaar) en;
Beschermde setting op instellingsterrein en;

Accommodatie waar gedwongen zorg in het kader van de Wet zorg en dwang geleverd kan worden en die als zo-
danig staat geregistreerd in het locatieregister Wzd en;

LACCS en/of Triple-C en/of vergelijkbaar geschoold personeel en;

Personeel getraind op agressieregulering/verslavingsproblematiek en;

Aantoonbare samenwerking met een GGZ-instelling en verslavingszorg voor het invliegen van expertise, indien

nodig; dit kan ook een bovenregionale samenwerking zijn.

Indien u aan alle bovengenoemde voorwaarden voldoet, kennen we een opslag toe indien u:

Ervoor zorgt dat niemand verstoken blijft van zorg, onnodig verplaatst wordt of langdurig op een niet-passende
plaats verblijft.

Plaatsingsmogelijkheid garandeert van complexe casuistiek. Dit betreft in ieder geval casuistiek, waarvoor wij be-
middeling en plaatsing noodzakelijk achten (hieronder valt ook het doorplaatsen vanuit een crisisbed van klanten
die om zorginhoudelijke redenen niet terug kunnen naar de plaats van herkomst) en/of casuistiek die wordt inge-
bracht op de regionale casuistiek tafel(s) Gehandicaptenzorg. De zorgaanbieders, aan wie de opslag in deze mo-
dule wordt toegekend, vormen samen een pool waar klanten gedurende de looptijd van deze overeenkomst vol-

gens een gelijke verdeling gespreid over de zorgaanbieders (die deze opslag ontvangen) worden opgenomen.

Hoogte van de opslag en manier van vaststellen

Bij het inschrijven geeft u aan of u voor deze module in aanmerking wilt komen. Deze module toetsen we jaarlijks op-

nieuw, en de zorginkoper en u stellen in dialoog samen vast of u aan de gestelde voorwaarden en garantieverplichting

voor deze module voldoet en blijft voldoen. Ter toetsing kunnen wij inzage vragen in de documenten, waaruit blijkt dat u
aan de genoemde voorwaarden voldoet. [dien'liaan de Voorwaarden en garantie Voor deze module Voldoet, Krijgt Uiin
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Prestaties en het aantal jaar waarvoor de opslag van toepassing is

De opslag in de module geldt alleen voor VG 7 prestatiecodes inclusief behandeling. De module heeft geen impact op
de overige prestatiecodes voor deze zorgaanbieders. Gedurende de looptijd van dit inkoopbeleid schrijft u jaarlijks op-
nieuw in voor de module en stellen we vast of u aan de voorwaarden en garantieverplichting voldoet. We behouden ons

het recht voor om de hogere vergoeding terug te vorderen als blijkt dat u niet aan de garantieverplichting voldoet.

Disclaimer:
We behouden we ons het recht voor om deze module en/of het percentage in enig jaar aan te passen wanneer NZa de

tarieven aanpast of wijzigt dan wel dat NZa de beleidsregel met betrekking tot deze prestatiecodes aanpast.

3. V&V

Hieronder beschrijven we de modules waarmee we de gewenste en noodzakelijke bewegingen in de V&V willen stimule-
ren. De beweging ‘zelf als kan’ is net zo belangrijk als de andere bewegingen, maar hebben wij niet vertaald in een mo-
dule. Het is de bedoeling dat alle zorgaanbieders inzetten op samenwerken met het voorveld, preventie, informele zorg
en samenwerken binnen de Wiz, zodat uiteindelijk de zelfredzaamheid van de klant groter wordt. Financiering van pro-

jecten, waarbij samenwerken voorop staat, is geregeld via de transitiemiddelen.

Module 1: thuis als het kan

Beweging waar de module zich op richt

Wij willen de beweging ‘thuis als het kan’ met deze module stimuleren. We willen de mogelijkheden voor ouderen verg-
roten om, ook in de Wiz, zo lang mogelijk zelfstandig te wonen. U kijkt daarbij eerst of mpt passend is. Als dat niet pas-
send is, kijkt u naar vpt. Hierbij zijn verschillende vormen van vpt mogelijk: van een geclusterde vorm, waarbij er eigenlijk
intramurale zorg geleverd wordt, tot volledig ongeclusterd in de wijk. We gaan ervan uit dat technologie een grote rol

krijgt in deze doorontwikkeling.

Op alle vormen is een investering nodig: geclusterd vpt ter vervanging van de ‘uitbreiding’ van de intramurale plekken,
maar ook de meer vernieuwende vormen van het leveren van vpt/mpt. Er is een divers aanbod nodig. Voor de ene zorg-
aanbieder betekent dit een start met het ontwikkelen van het aanbod vpt/mpt. En voor de andere zorgaanbieder bete-
kent dit een doorontwikkeling. De voorwaarde voor het leveren van vpt is wel dat u het volledige pakket zelf levert. Als u
een deel niet levert, dan is mpt de beste leveringsvorm. Wij verwachten van u dat u op basis van redelijkheid, doelmatig-

heid en efficiéntie die vorm inzet, die bij klanten het meest passend is.
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VVoorwaarden en manier van inschrijven

Om in aanmerking te komen voor een opslag dient u een voorstel in waarmee u op een voor u vernieuwende manier
groei in vpt/mpt bewerkstelligt. De groei bepalen we aan de hand van het aantal unieke klanten vpt en mpt (PV/VP-pres-
taties, zie rekensystematiek onder het kopje ‘monitoring’). Andere prestaties tellen niet mee voor de groei, omdat klanten

dan meerdere keren meetellen. Voor deze module dient u een voorstel in.

Belangrijke aspecten, die in het voorstel moeten terugkomen, zijn:

e Visie van uw organisatie op vpt/mpt inclusief integratie met dagbesteding/de samenleving/ de omgeving
(maximaal 1 punt).

e  Omschrijving hoe uw organisatie samenwerkt in de regio (aansluiting met regiodeals) (maximaal 2 punten).

e  Omschrijving hoe u de MGZ borgt, onder andere qua samenwerking met huisartsen/specialist ouderengenees-
kunde en hoe u dit daadwerkelijk organiseert (maximaal 2 punten).

e  Omschrijving van de noodzakelijke verandering voor uw organisatie, onder andere of het een volledig nieuw aan-
bod betreft en hoe groot de verandering is. Ook de mate van groei speelt bij de beoordeling mee (maximaal 2 pun-
ten).

e  Wijze waarop u technologie inzet (maximaal 1 punt).

e  Omschrijving wat uw voorstel oplevert, zowel voor de klant als de medewerker, onder andere qua toegankelijkheid

voor klanten met een minimuminkomen (2 punten).

Het resultaat dat we willen zien, vertaalt zich in de groei van het aantal klanten vpt/mpt (alle PV/VP prestaties). U be-
schrijft in het voorstel de verwachte jaarlijkse groei in het percentage van het aantal klanten vpt/mpt (PV/VP prestaties)

in 2023.

Hoogte van de opslag en manier van vaststellen

Alleen voorstellen die een voldoende scoren, komen in aanmerking voor een opslag. De hoogte van de opslag is afhan-
kelijk van de door u aangegeven groei van het aantal klanten vpt/mpt. Op deze groei is een resultaatverplichting van
toepassing. Als u de groei niet haalt, vorderen we de opslag terug. Ook toetsen we inhoudelijk of u de in het voorstel

geschetste beweging maakt.

Op basis van onze regiobeelden (TNO) verwachten we een groei in mpt/vpt van 100% in de komende 5 jaar. Onder-

staande groeipercentages zijn gebaseerd op deze verwachte groei.

Jaarlijkse groei aantal klanten vpt/mpt (PV en VP) ten | Opslag mpt (PV en Opslag vpt

opzichte van aantal klanten vpt/mpt (PV en VP) in VP)
2023, met een minimum van 10 klanten.

™ 10 tot 15% 1% 0,1%

17 | Bijlage A
Toelichting modules per sector



] 15 tot 25% 2% 0,2%

4} 25% of meer 3,5% 0,4%

Prestaties en het aantal jaar waarvoor de opslag van toepassing is
De opslag geldt voor alle vpt en mpt prestaties. De opslag geldt voor de resterende looptijd van het inkoopbeleid, oftewel

tot het einde van de overeenkomst.

Monitoring en definitieve toekenning
Na de nacalculatie 2023 (jaar t-1) ontvangt elke zorgaanbieder die zich inschrijft voor deze module de norm voor het
aantal klanten waarop de groei in 2024 (jaar t) beoordeeld zal worden. Het aantal klanten is gedefinieerd als het aantal

unieke klanten vpt en mpt (PV, VP prestaties).

Het groeipercentage voor 2024 wordt bepaald door bij de nacalculatie 2024 het aantal klanten 2024 te delen door het
aantal klanten 2023 ((jaar t/jaar (t-1)) x 100%). In de nacalculatie wordt de opslag definitief toegekend. Als de aanbieder
minder groei realiseert dan afgesproken, dan valt de aanbieder terug naar de opslag passend bij het gerealiseerde

groeipercentage. Het verschil wordt verrekend in de nacalculatie.

Voor de jaren erna, geldt een vergelijkbare monitoring en toekenningssystematiek: groeipercentage jaar t = ((jaar t/jaar

(t-1)) x 100%).

In elk periodiek overleg wordt de voortgang besproken, inhoudelijk en in de 2¢ helft van het jaar ook cijfermatig.

Voorbeeld terugvorderen:

e aanbieder heeft een groei tussen 15% en 25% afgesproken.
e inde tarieven is een opslag van 2%/ 0,2% verwerkt

e realisatie = 12,5%

e  definitieve opslag wordt 1%/0,1% (groei tussen 10 en 15%)

De financiéle waarde tussen de toegekende opslag en de definitieve opslag wordt verrekend in de nacalculatie.

Module 2: digitaal als het kan - inframuraal

Beweging waar de module zich op richt

Met deze module willen we de grootschalige inzet van digitale zorg op intramurale locaties stimuleren. Digitale zorg is
volwaardig zorgaanbod dat de toegankelijkheid van de V&V kan helpen borgen, nu en in de toekomst. Digitale zorg helpt

bij gerichtere inzet van de schaarse zorgprofessionals. Uiteraard dient u rekening te houden met de wensen en de
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mogelijkheden van de klant en zijn naasten. De klanten en hun naasten zien hier de meerwaarde van in en worden
graag bij de ontwikkeling hiervan betrokken. Zo wordt geborgd dat deze toepassingen gebruiksvriendelijk en gemakkelijk

in het dagelijks leven in te passen zijn. Daarbij mag u persoonsgerichte zorg niet uit het oog verliezen.

Bij intramurale zorg moet de technologie bekostigd worden uit de vergoeding voor een verpleegdag en daar zien we de
uitrol dan ook stagneren. Zorgaanbieders doen pilots, maar het omzetten naar grootschalige inzet kent vele hobbels.
Van het niet hebben van een goed draadloos netwerk, tot het niet kunnen investeren in de middelen zelf. Digitalisering is
onderdeel van het tarief, maar elke zorgaanbieder moet ook kiezen waarin hij wil investeren. Door de module ‘digitaal
als het kan’ stimuleren we dat u grootschalig uitrolt/ontwikkelt door een opslag op het tarief voor de verblijfsprestaties?.
We gaan er daarbij vanuit dat u gedurende 3 jaar een ontwikkeling laat zien, waarbij arbeidsbesparing 1 van de aspec-
ten is die u meeneemt. Bewezen technologieén moeten beoordeeld zijn en waar passend ingezet worden. Ook sociale

en organisatorische innovatie kunnen onderdeel zijn van deze module.

VVoorwaarden en manier van inschrijven

Om in aanmerking te komen voor deze module maakt u duidelijk hoe u digitale middelen in de zorg inzet. Deze inzet
richt zich op het invoeren van bewezen innovaties en technologieén. Voor inspiratie en/of voorbeelden verwijzen we
naar het (toekomstige) Nationaal Platform Digitale Zorgtransformatie. Om voor deze opslag in aanmerking te komen,

dient u een voorstel in.

Belangrijke aspecten, die in het voorstel moeten terugkomen, zijn:

e Visie van uw organisatie op digitalisering van zorgverlening (maximaal 2 punten).

e Toelichting op welke bewezen innovaties en technologieén u de komende jaren invoert, wat daarvoor nodig is en
op welke termijn u ze invoert. Voor iedere bewezen innovatie/technologie geeft u ten minste het volgende aan
(maximaal 6 punten):

o om welke bewezen technologie het gaat;

o  op welke locatie(s) u de technologie toepast (indien van toepassing);

o  voor welke doelgroep de technologie geschikt is;

o voor hoeveel klanten u de technologie inzet;

o  wat het verwachte effect is van de technologie, zowel voor de klant als voor de medewerker;
o vanaf wanneer u de bewezen technologie inzet.

e U spitst dit toe op locaties in onze zorgkantoorregio’s.

2 Het inzetten van technologie via mpt wordt gefinancierd door de in de beleidsregel gedefinieerde prestaties thuiszorgtechnologie. Ook
de verschillende subsidieregelingen zijn gericht op mpt/wijkverpleging klanten. Bij vpt zien wij de inzet van technologie als 1 van de

vernieuwende manieren van het leveren van vpt binnen de module ‘thuis als het kan’.
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e  Omschrijving hoe u rekening houdt met de wensen en mogelijkheden van de klant en zijn naasten bij het gebruik
van digitale middelen (maximaal 1 punt).
e  Omschrijving hoe en op welke punten u samenwerkt door onder andere het delen van kennis met andere zorgaan-

bieders, zowel binnen als buiten de sector en de regio (maximaal 1 punt).

Hoogte van de opslag en manier van vaststellen

We beoordelen uw voorstel via de procedure en criteria voor modules, zoals omschreven in hoofdstuk 4 van het inkoop-
beleid. Scoort u een 6 of een 7 op het voorstel dan ontvangt u een opslag van 0,1%. Scoort u een 8, 9 of 10 scoren, dan
ontvangt u een opslag van 0,2%. Als u een onvoldoende scoort, ontvangt u geen opslag.

Prestaties en het aantal jaar waarvoor de opslag van toepassing is

De opslag geldt voor alle ZZP-prestaties. De opslag geldt voor de resterende looptijd van het inkoopbeleid, oftewel tot

het einde van de overeenkomst.

Monitoring en definitieve toekenning
Tijdens elk periodiek overleg bespreken we de stand van zaken, zodat we inzicht krijgen of de gestelde doelen uit het
voorstel behaald worden. Het principe dat we hierbij hanteren, is ‘pas toe of leg uit’. Daarmee kunnen we het resultaat

monitoren. Bij het locatiebezoek gaat u in op de stand van zaken uit uw voorstel.

Module 3: passend aanbod voor complexe doelgroepen
Beweging waar de module zich op richt
Met deze module stimuleren en belonen we de (behandel) inzet van zorgaanbieders voor de meest complexe en zwaar-

ste klanten.

Voorwaarden en manier van inschrijven
Om in aanmerking te komen voor een opslag moet u aan alle gestelde voorwaarden voldoen en een voorstel indienen.
U komt voor deze module in aanmerking als u voldoet aan de volgende voorwaarde:
e U biedt specialistische zorg aan 1 of meer van de volgende doelgroepen (minimaal in groepen van 6 klanten) en u
bent voor deze kennis benaderbaar bent voor zorgpartijen in de regio:
o Jongere mensen met dementie (< 65 jaar)
o Morbide obesitas met BMI > 40
o Niet-aangeboren hersenletsel
o  Parkinson
o  LVHC-doelgroepen, voor zover dit niet via de landelijke bekostiging gaat (vanaf 1-1-2024 geldt dat in ieder
geval voor Korsakov, Huntington en LBS)

o Niet-aangeboren hersenletsel, voor zover dit niet via de landelijke bekostiging gaat.
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Om voor deze opslag in aanmerking te komen, dient u een voorstel in hoe u deze speciale doelgroepen bedient. Belang-
rijke aspecten, die in het voorstel moeten terugkomen, zijn:

e  Beschrijving van de doelgroep, inclusief aantallen, ten opzichte van het totaal (maximaal 6 punten)..

e  Samenwerking in de regio en in de keten (maximaal 2 punten).

e Het specialistische aanbod en wat dit aanbod specialistisch maakt (maximaal 1 punt).

e De inzet van speciale hulpmiddelen gericht op de doelgroep (maximaal 1 punt).

Jaarlijks verantwoordt u zich schriftelijk over de zorg aan de specifieke doelgroep (aanpak en aantallen).

Hoogte van de opslag en manier van vaststellen
We beoordelen uw voorstel via de procedure en criteria voor modules, zoals omschreven in hoofdstuk 4 van het inkoop-
beleid. Scoort u een 6 of een 7 op het voorstel dan ontvangt u een opslag van 0,1%. Scoort u een 8, 9 of 10 dan ont-

vangt u een opslag van 0,2%. Als u een onvoldoende scoort, ontvangt u geen opslag.

Prestaties en het aantal jaar waarvoor de opslag van toepassing is
De opslag geldt voor alle ZZP-prestaties. We behouden ons het recht voor om de hogere vergoeding terug te vorderen

als blijkt dat u niet aan het voorstel voldoet.

Disclaimer:
We behouden ons het recht voor om deze module en/of het percentage in enig jaar aan te passen bij ontwikkelingen op

het gebied van LVHC.
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