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Er wordt veel over gezegd en geschreven: de aanstaande 

veranderingen in de zorg. Deze nieuwsbrief is bedoeld 

om u te informeren over deze veranderingen en hoe Icare 
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Terug naar de basis
De zorg stond ooit voor: elkaar helpen, voor elkaar zorgen. Omdat niet 
iedereen in staat is om in zijn eigen omgeving voldoende zorg te krijgen 
en zorg soms ook verpleegkundige zorg nodig is, is de zorg geprofessi-
onaliseerd. De hervorming die nu plaatsvindt, maakt dat de zorg weer 
dichter bij de klant wordt georganiseerd. Er komt meer aandacht voor 
de oplossingen die dichtbij te vinden zijn en voor de eigen kracht van de 
burger. Het professionele zorgaanbod is niet meer automatisch de eerste 
oplossing. Ook is er een belangrijke rol weggelegd voor de wijkverpleeg-
kundige. Het lijkt weer een beetje op vroeger: De wijkverpleegkundige 
die de mensen in haar wijk kent, maar ook de huisartsen en andere 
aanbieders van zorg, zodat zij mensen met een vraag ook goed kan door-
verwijzen.

Icare en 2015
De afgelopen jaren heeft Icare er hard aan gewerkt om klaar te zijn voor 
de hervormingen in de zorgsector. Icare heeft de trend om de zorg dichter 
bij de mensen te organiseren, tijdig opgepakt. Door het werken met kleine 
wijkgerichte teams en deelname aan sociale wijkteams, heeft Icare goed 
op deze trend kunnen inspelen. Het team van Icare kent de gemeente, de 
wijken, buurten en dorpen. We weten welke organisaties op het gebied 
van zorg en welzijn plaatselijk actief zijn en hebben daarmee ook kennis 
gemaakt om onze klanten ook goed te kunnen doorverwijzen. 

Verpleging en verzorging gaan over van de AWBZ naar de 
zorgverzekeraars. 
Verpleging en verzorging worden vanaf 1 januari 2015 geregeld door de 
zorgverzekeraars. Het gaat bijvoorbeeld om hulp bij het opstaan, aankle-
den, douchen, naar het toilet gaan, wondverzorging of helpen met injec-
ties. Deze zorg gaat wijkverpleging heten. De wijkverpleegkundige krijgt 
meer mogelijkheden om ondersteuning voor u te organiseren. Ze kan u 
bijvoorbeeld vragen of u voldoende sociale contacten heeft. Of u helpen 
als u niet meer met de bus kunt reizen. Zij helpt u om zo lang mogelijk 
zelfstandig te blijven wonen. Dat wordt mogelijk omdat we op een ande-
re manier zorg gaan bieden. We gaan kijken wat mensen zelf kunnen en 
wat er nodig is om eigen regie te kunnen houden. Dat hebben we nooit 
gedaan, dat is nieuw voor ons en voor de klant. Met deze nieuwe manier 
van zorg verlenen zijn we al wel enige tijd bezig en het blijkt dat klanten 
daar ook heel blij mee zijn. Ze hebben zelf weer de regie over hun leven 
en over hun dagindeling. Zo praten we veel meer over hulpmiddelen die 
mensen kunnen helpen om bijvoorbeeld zelf steunkousen aan of uit te 
kunnen trekken. Of over hulpmiddelen waarmee mensen zelf hun ogen 
kunnen druppelen. Door mensen te helpen de hulpmiddelen te gebruiken, 
hebben mensen weer hun eigen zelfstandigheid en is er minder zorg 
nodig.

Overgang
Heeft u een AWBZ-indicatie voor persoonlijke verzorging of verpleging 
die nog geldig is na 31-12-2014? Vanaf 1 januari 2015 bestaat de AWBZ 
niet meer. In plaats daarvan gelden de regels van de zorgverzekeringswet.
Begin 2015 komt dezelfde zorgaanbieder bij u als eind 2014. In de loop 
van 2015 gaat de wijkverpleegkundige met u in gesprek, want het over-
gangsjaar is alleen voor 2015. Zij bekijkt samen met u welke zorg u nodig 
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heeft. 

U hoeft geen contact op te nemen met uw 
zorgverzekeraar. Deze overgang gaat voor u vanzelf.
Stopt uw AWBZ-indicatie voor 1 januari 2015? Dan kunt u een ver-
lenging aanvragen bij het Centrum indicatiestelling zorg (CIZ). Vanaf 1 
september 2014 geeft het CIZ alleen nog indicaties die maximaal zes 
maanden geldig zijn. 
Stopt uw indicatie na 1 januari 2015? Dan kan de wijkverpleegkundige 
nieuwe afspraken met u maken, over de zorg die u nodig heeft.

Geen eigen risico en geen eigen bijdrage
Wijkverpleging zit in het basispakket van de zorgverzekering. Iedereen 
betaalt hiervoor via de maandelijkse premie aan de zorgverzekeraar. Voor 
wijkverpleging geldt géén eigen risico en géén eigen bijdrage. U betaalt 
dus niets extra.

PGB
Koopt u nu zelf verzorging en/of verpleging in met een persoonsgebon-
den budget? Dan behoudt u deze pgb. Dit duurt tot de einddatum op 
uw AWBZ-indicatie, maar uiterlijk tot 1-1-2016. De administratie en het 
beheer van het pgb zullen wel anders gaan dan wat u gewend bent. Uw 
verzekeraar geeft u hierover meer informatie. U kunt ook overstappen 
naar zorg in natura.

In de zorgverzekeringswet staan nieuwe, strengere eisen om een pgb te 
krijgen. Die gelden pas als uw overgangsrecht stopt. Voldoet u aan de 
nieuwe eisen? Dan kunt u opnieuw een pgb krijgen. Voldoet u niet aan 
die eisen, maar heeft u wel een verwijzing voor wijkverpleging? Dan 
krijgt u de zorg in natura of u krijgt een vergoeding (als u een restitutie-
polis heeft).
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Tip:

1.   Neem eens een kijkje op de website van de gemeente. Met 
het trefwoord “sociaal domein” kun je informatie vinden van 
de gemeenten over de veranderingen.

2.   De website www.hoeverandertmijnzorg.nl is de website van 
het ministerie van Volksgezondheid Welzijn en Sport en geeft 
inzicht van alle veranderingen.

3.   De website www.regelhulp.nl is een handige wegwijzer om 
te vinden waar u met uw vraag om ondersteuning naartoe 
kunt. 

in gesprek


