Ministerie van Volksgezondheid,
Welzijn en Sport

Toelichting bij aanvraagformulier
Nieuwe “eerste” toelating

1 Uw gegevens

1.1 Beherend rechtspersoon

Vul hier de gegevens in van uw rechtspersoon alsmede de rechtsvorm. Ook indien
u geen rechtspersoon bent, maar bijvoorbeeld een eenmanszaak, dan kunt u hier
uw gegevens invullen. Vermeld wel uitdrukkelijk de rechtsvorm.

1.2. Instelling
Vul hier de gegevens in van de instelling zoals u wenst dat deze wordt toegelaten.

Als u wilt dat de rechtspersoon als instelling wordt toegelaten, dan vult u ook hier
— net als onder 1.1.- de gegevens in van de rechtspersoon.

1.3 Contactpersoon voor deze aanvraag
Vul hier de gegevens in van de contactpersoon voor deze aanvraag.

Let op! De WTZi verplicht niet tot bepaalde rechtsvormen en verbiedt geen
rechtsvormen. Wel is van belang dat uitsluitend instellingen in aangewezen
categorieén een winstoogmerk mogen voeren. Ook categorieén van instellingen
die geen winstoogmerk mogen voeren, kunnen een BV-vorm kiezen. In zulke
gevallen moet echter uit de statuten voldoende blijken dat de instelling niet het
doel heeft om winstuitkeringen te doen aan de aandeelhouders. Tevens is van
belang dat bij het aanvragen van een toelating alle aandeelhouders verklaren dat
zij afzien van een winst- of dividenduitkering, voor zover en zolang het
winstoogmerk op grond van de WTZI voor de betreffende instelling verboden is.
Onder die voorwaarden is er geen bezwaar om ook BV’s een toelating te verlenen.

2 Ingangsdatum toelating

Een toelating gaat in beginsel in op de datum van de beschikking. De indiener van
een aanvraag om een toelating moet er rekening mee houden dat een beslissing
pas hoeft te zijn gegeven binnen acht weken. Indien een langere behandeltermijn
noodzakelijk is, dan zal de indiener hiervan binnen de genoemde 8 weken op de
hoogte worden gesteld. Een verlenging van de behandeltermijn is mogelijk tot
maximaal 16 weken.

Indien de aanvrager aannemelijk kan maken dat de aanvraag door redenen
waarop de aanvrager geen invloed kan uitoefenen, niet eerder kon worden
ingediend, kan de toelatingswijziging bij wijze van uitzondering ingaan op een
moment véor de datum waarop de beschikking wordt afgegeven. De
ingangsdatum ligt echter niet voor de datum van de aanvraag. Een belangrijk
toetsingscriterium voor het bepalen van een ingangsdatum die ligt voor de datum
van de beschikking, is ook de mate waarin de aanvraag bij indiening compleet is.
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3 In welke categorie vraagt u toelating?

Artikel 5 van de Wet toelating zorginstellingen (WTZi) bepaalt dat alle instellingen
die zorg verlenen waarop aanspraak bestaat ingevolge de Algemene Wet
Bijzondere Ziektekosten (AWBZ) of Zorgverzekeringswet (Zvw) moeten
beschikken over een toelating.

AWBZ-instellingen maken afspraken met Zorgkantoren. Zvw-instellingen maken
afspraken met Zorgverzekeraars.

Instelling medisch specialistische zorg

Instellingen voor medisch specialistische zorg zijn instellingen waar medisch
specialisten werken, bijvoorbeeld:

Ziekenhuizen

Niet-klinische revalidatie

Chronisch intermitterende beademing

Niet-klinische hemodialyse

Zelfstandig behandelcentra (voormalig ZBC)

ZVW verblijf uitsluitend in verband met een psychiatrische aandoening (GGZ
instellingen)

U verklaart minimaal 1 medisch specialist in loondienst te hebben.

BOPZ aanvragen

Aanvragen ten aanzien van bijzondere opnemingen in psychiatrische ziekenhuizen
(BOPZ aanvragen) worden doorgestuurd naar:

e Curatieve Zorg (CZ) voor GGZ aanvragen

e Langdurige Zorg (DLZ) voor verpleeghuizen

Let op! De volgende instellingen worden aangemerkt als in het bezit van een
toelating voor de toepassing van artikel 5 WTZi:

Huisartsenzorg;

verloskundige zorg;

kraamzorg;

mondzorg;

paramedische zorg;

het verstrekken van hulpmiddelen;

het verlenen van farmaceutische zorg;

ziekenvervoer;

erfelijkheidsadvisering;

behandeling van gedragswetenschappelijke aard in verband met een
psychiatrische aandoening;

e de uitleen van verpleegartikelen.

4 Toelating AWBZ-instelling

U vraagt een toelating aan voor een AWBZ instelling. Vul hier de functie(s) in -als
bedoeld in de artikelen 4, 5, 6, 8 en 9 van het Besluit Zorgaanspraken AWBZ-
waarvoor u wilt worden toegelaten.

Onder verblijf als bedoeld in artikel 9 van het Besluit zorgaanspraken AWBZ wordt
verstaan 24-uurs aanwezigheid. Verblijf omvat het verblijven in een instelling
indien de zorg, bedoeld in de artikelen 4, 5, 6, 7 of 8 noodzakelijkerwijs gepaard
gaat met een beschermende woonomgeving, therapeutisch leefklimaat dan wel
permanent toezicht.
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4.1 Toelating voor de functie AWBZ-verblijf

Een aanvraag om een toelating bevat een opgave van de capaciteit die met de
aanvraag is gemoeid, voor zover sprake is van AWBZ-verblijf. Tevens dient te
worden aangegeven of er sprake is van groot -of kleinschalige woonvoorzieningen
alsmede de grondslag en verblijfsspecificatie.

De aanvraag omvat eveneens een opgave van de uiteindelijke (verblijf) capaciteit
van de voorziening als de aanvraag wordt gehonoreerd. U dient bovendien te
motiveren op basis van welke afweging voor de gevraagde omvang is gekozen.
Onder punt 6 is hier aparte ruimte voor gereserveerd; u kunt een en ander ook in
een afzonderlijke bijlage weergeven.

Kleinschalige woonvoorzieningen:
Met kleinschalige woonvoorzieningen worden bedoeld: instellingen of delen
daarvan waar de desbetreffende zorg wordt verleend:

1. uitsluitend aan personen in verband met een psychiatrische aandoening,

gepaard gaande met een beschermende woonomgeving, en

¢ die bestaan uit zelfstandige woningen, dat wil zeggen woningen die naast één
of meer privé-vertrekken een eigen voordeur, een eigen keuken, een eigen
toilet en een eigen badkamer hebben,

¢ die een beperkte omvang hebben, dat wil zeggen dat zij huisvesting bieden
aan ten hoogste acht personen,

¢ die samen met andere in de directe omgeving gelegen zodanige
woonvoorzieningen aan niet meer dan 35 personen huisvesting bieden;

2. aan een of meer van de overige doelgroepen, al dan niet in combinatie met de

onder 1 genoemde doelgroepen, en

o die bestaan uit zelfstandige woningen, dat wil zeggen woningen die naast één
of meer privé-vertrekken een eigen voordeur, een eigen keuken, een eigen
toilet en een eigen badkamer hebben,

o die een beperkte omvang hebben, dat wil zeggen dat zij huisvesting bieden
aan ten hoogste zes personen,

e die samen met andere in de directe omgeving gelegen zodanige voorzieningen
aan niet meer dan voor zover het gaat om zwaar verblijf 24 personen en voor
zover het gaat om licht verblijf 50 personen huisvesting bieden, met dien
verstande dat het totaal van licht en zwaar verblijf tezamen ten hoogste 50
personen bedraagt.

Grondslagen en verblijfsspecificaties:

U dient enkel de grondslagen en verblijfsspecificaties in te vullen voor de
verblijfsplaatsen waarvoor u een toelating aanvraagt. Elke verblijfsplaats dient te
zijn gespecificeerd.

Aan de functie verblijf is een grondslag gekoppeld (kunnen er meerdere zijn). Per

grondslag zijn meerdere verblijfsspecificaties mogelijk:

1 Plaatsen voor verzekerden met een somatische aandoening of beperking (i.c.
verpleeghuiszorg);

somatisch algemeen

chronische beademing

somatisch zieke religieuzen

doofblinden

doven en slechthorenden

blinden en slechtzienden

Indische Nederlanders

Q 0 QO T YW
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2 Plaatsen voor verzekerden met een psychogeriatrische aandoening of
beperking (i.c. verpleeghuiszorg);

a

b
c
d

psychogeriatrisch algemeen
Korsakow

Chorea van Huntington
Religieuzen

3 Plaatsen voor verzekerden met een psychiatrische aandoening (i.c.
psychiatrische zorg, GGZ);

C""UJ“Q'DOJB_W‘_'_'ICQ_“CD o 0 T 9

psychiatrische aandoeningen algemeen

BOPZ

kinderen en jeugd

forensisch psychiatrisch patienten

doven en slechthorenden

dubbele diagnose

verslaafden

vluchtelingen en asielzoekers

sterk gedragsgestoorde agressieve clienten
autisten

militaire veteranen

sterk psychiatrisch gestoorde kinderen of jeugdigen
topreferente zorg

klinisch psychiatrische gezinsverpleging

sterk gedragsgestoord licht verstandelijk gehandicapten
ex-forensische patiénten

intensieve resocialiserende begeleiding
georganiseerde en gewaarborgde verpleging in gezinnen
herstellingsoord

resocialisatie eenheid

beschermde woonvorm

4 Plaatsen voor verzekerden met een verstandelijke handicap (i.c.
gehandicaptenzorg);
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verstandelijk gehandicapten algemeen

SGLVG-behandel

SGLVG-verblijf

SGEVG

forensisch verstandelijk gehandicapten

meervoudig complex gehandicapten

licht verstandelijk gehandicapten (jeugdigen)

licht verstandelijk gehandicapten (jeugdigen) met achtervang
licht verstandelijk gehandicapten (jeugdigen) met psychiatrische
problematiek (MFC)

licht verstandelijk gehandicapten (jeugdigen) met gedragsproblemen
licht verstandelijk gehandicapten (jeugdigen) met gedragsproblemen tbv

gezinsverpleging

kinderen

pupillen met een PlJ-maatregel
TBS-gestelden

Observatieplaatsen

visueel en verstandelijk gehandicapten
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5 Plaatsen voor verzekerden met een lichamelijke handicap (i.c.
gehandicaptenzorg);
a lichamelijk gehandicapten algemeen
b lichamelijk gehandicapten jongeren
¢ lichamelijk gehandicapten kinderen

6 Plaatsen voor verzekerden met een zintuiglijke handicap (i.c.
gehandicaptenzorg);
a doven en slechthorenden
b blinden en slechtzienden
¢ doofblinden

7 Plaatsen voor verzekerden met een somatische en/of psychogeriatrische
aandoening of beperking en bijkomende psychosociale problemen (i.c.
verzorgingshuiszorg).

a somatisch/psychogeriatrisch algemeen
b Indische Nederlanders

¢ doven en slechthorenden

d blinden en slechtzienden.

4.2 V&V-aanvragen

Standpunt cliénten

Een aanvraag om een toelating als bedoeld in artikel 9, eerste lid, van de WTZi
van een instelling waar sprake is van langdurig verblijf, wordt -ingeval sprake is
van een ingrijpende verbouwing, nieuwbouw of verhuizing van een accommodatie
— niet in behandeling genomen als bij de aanvraag niet het standpunt van de
cliénten is gevoegd. Dit standpunt moet blijken uit een uitgevoerd
leefwensenonderzoek onder cliénten. Het standpunt van toekomstige cliénten kan
worden verkregen door het doen van een marktonderzoek. Een andere
mogelijkheid is het benaderen van verzekerden door tussenkomst van de
verzekeraar.

Crisisopvang
Ten behoeve van de opvang van mensen met (zeer) ernstige beperkingen in

crisissituaties dient in elke regio voldoende capaciteit aanwezig te zijn. Een en
ander hoeft niet voor alle gevallen noodzakelijkerwijs gepaard te gaan met
verblijf; uiteraard dient voldoende capaciteit beschikbaar te zijn in de vorm van al
dan niet tijdelijk verblijf. Ook voor de opvang van crises in de thuissituatie dient
voldoende zorg voor handen te zijn.

Kwaliteit van gebouwen/privacy

Instellingen bieden cliénten verblijf aan op eenpersoonskamers of op splitsbare
tweepersoonskamers. Instellingen die nog beschikken over kamers voor drie of
meer cliénten, dienen zo snel mogelijk initiatieven te ontplooien om verbetering in
die situatie te brengen. Instellingen hebben daarvoor tot en met 2010 de
gelegenheid. Voor 2011 dienen alle plannen te zijn gerealiseerd om slechts een-
en tweepersoonskamers voor cliénten beschikbaar te hebben.

4.3 GHZ-aanvragen

Standpunt cliénten

Een aanvraag om een toelating als bedoeld in artikel 9, eerste lid, van de WTZi
van een instelling waar sprake is van langdurig verblijf, wordt -ingeval sprake is
van een ingrijpende verbouwing, nieuwbouw of verhuizing van een accommodatie
— niet in behandeling genomen als bij de aanvraag niet het standpunt van de
cliénten is gevoegd. Dit standpunt moet blijken uit een uitgevoerd
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leefwensenonderzoek onder cliénten. Het standpunt van toekomstige cliénten kan
worden verkregen door het doen van een marktonderzoek. Een andere
mogelijkheid is het benaderen van verzekerden door tussenkomst van de
verzekeraar.

Crisisopvang
Ten behoeve van de opvang van mensen met (zeer) ernstige beperkingen in

crisissituaties dient in elke regio voldoende capaciteit aanwezig te zijn. Een en
ander hoeft niet voor alle gevallen noodzakelijkerwijs gepaard te gaan met
verblijf; uiteraard dient voldoende capaciteit beschikbaar te zijn in de vorm van al
dan niet tijdelijk verblijf. Ook voor de opvang van crises in de thuissituatie dient
voldoende zorg voor handen te zijn.

Multifunctionele centra

Een aanvraag om een toelating voor het oprichten van een multifunctioneel
centrum wordt niet gehonoreerd als daardoor het totale aantal toegestane centra
van 17 wordt overschreden, of de capaciteit van nieuwe multifunctionele centra
meer dan 24 plaatsen bedraagt. Bovendien dient een verklaring van de regionale
Centra voor Consultatie en Expertise (CCE) uitsluitsel te geven of dit initiatief
invulling geeft aan een MFC samenwerkingsverband voor die regio

Achtervangfunctie voor licht verstandelijk gehandicapte jeugdigen (LVG;j)

Een aanvraag om een toelating in verband met het realiseren van verblijf voor de
achtervangfunctie voor licht verstandelijk gehandicapte jeugdigen (LVGj) wordt
alleen gehonoreerd voor LVGj-instellingen.

Klinische SGLVG-behandelplaatsen

Een aanvraag om een toelating voor behandeling van sterk gedragsgestoorde licht
verstandelijk gehandicapten (klinische SGLVG-behandelplaatsen) wordt niet
gehonoreerd.

Kwaliteit van gebouwen/privacy

Instellingen die nog beschikken over gebouwen voor verblijf, die op grond van het

Referentiekader voor bestaande bouw AWBZ-voorzieningen, rood en/of oranje

scoren in de monitor van het voormalige College bouw zorginstellingen (dus niet

voldoen) en waar tevens de privacy van de cliénten in het geding is, dienen zo

snel mogelijk initiatieven te ontplooien om verbetering in die situatie te brengen.

1 Zoals gedefinieerd door het voormalige College bouw ziekenhuisvoorzieningen
in de vervolg-uitvoeringstoets Spreiding ziekenhuiszorg, eerste tranche van 14
januari 2002 (TK, 2001-2002, niet dossierstuk VWS, 0200126).

2 Berekend volgens het model dat het Rijksinstituut voor Volksgezondheid en
Milieu heeft ontwikkeld om bereikbaarheidsanalyses uit te voeren (briefrapport
116/03 VTV LZ, september 2003).

4.4 GGZ-aanvragen

Standpunt cliénten

Een aanvraag om een toelating als bedoeld in artikel 9, eerste lid, van de WTZi
van een instelling waar sprake is van langdurig verblijf, wordt -ingeval sprake is
van een ingrijpende verbouwing, nieuwbouw of verhuizing van een accommodatie
— niet in behandeling genomen als bij de aanvraag niet het standpunt van de
cliénten is gevoegd. Dit standpunt moet blijken uit een uitgevoerd
leefwensenonderzoek onder cliénten. Het standpunt van toekomstige cliénten kan
worden verkregen door het doen van een marktonderzoek. Een andere
mogelijkheid is het benaderen van verzekerden door tussenkomst van de
verzekeraar.
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Crisisdienst (acute GGZ zorg)

GGZ-aanbieders (inclusief verslavingszorg) stemmen regionaal het aanbod van
zowel de GGZ-zorg in crisissituaties als voor de reguliere tweedelijn onderling en
met zorgverzekeraars af.

Kliniek voor intensieve behandeling (KIB)

Een toelating voor uitbreiding van de capaciteit voor een kliniek voor intensieve
behandeling, wordt in principe slechts toegekend aan bestaande aanbieders.
Alleen indien de huidige aanbieders in overleg met nieuwe aanbieders constateren
dat een nieuwe voorziening noodzakelijk is, kunnen ook nieuwe aanbieders
worden toegelaten.

Kinder- en Jeugdpsychiatrie (KJP) met autisme

Uitbreiding van de capaciteit voor klinische behandeling voor kinderen met een
autisme dient te worden gerealiseerd in overleg en in samenwerking met de
bestaande instellingen, het Leo Kannerhuis te Doorwerth en De Steiger te
Dordrecht.

Combinatie Kinder- en jeugdpsychiatrie (KJP) met volwassenen-
psychiatrie/verslaafdenzorg

Zorg aan jeugdigen dient niet plaats te vinden gecombineerd met zorg voor
volwassenen.

Verder dienen voorzieningen voor kinder- en jeugdpsychiatrie een zodanige
omvang (tenminste 24 plaatsen) te hebben dat er een gevarieerd aanbod kan
worden geboden.

Combinatie van niet-strafrechtelijke en strafrechtelijke GGZ-zorg.

Bij het samen plaatsen van patiénten met verschillende rechtsposities bijvoorbeeld
de Beginselenwet verpleging terbeschikkinggestelden (Bvt), de Wet BOPZ of
vrijwillig opgenomen patiénten moet de rechtspositie van de patiént te allen tijde
gewaarborgd zijn.

Forensische plaatsen

De vergoeding voor forensische zorg valt niet onder de zorgverzekering. Voor
aanvragen die betrekking hebben op forensische zorg dient u zich te wenden tot
het Ministerie van Justitie.

Separeervoorzieningen

Elke GGZ -aanbieder (incl. verslavingszorg) die verblijf biedt met behandeling,
moet over separeerruimten beschikken. Bij een aanvraag om een toelating in
verband met het realiseren van verblijf geeft de aanbieder aan hoe wordt voorzien
in separeervoorzieningen.

4.5 Kinderdagcentrum (KDC)

Dagverblijven voor kinderen met een (ernstige) verstandelijke handicap en/of
kinderen met een meervoudige handicap (inclusief eventuele
gedragsproblematiek), dienen in het kader van de AWBZ te worden toegelaten als
dagverblijven voor gehandicapten en worden aangeduid als KDC. Een
(multifunctioneel) kinderdagcentrum (KDC) biedt integrale hulp- en
dienstverlening aan kinderen met een (ernstige) verstandelijke handicap en/of
kinderen met een meervoudige handicap (inclusief eventuele

Pagina 7 van 8



Toelichting bij aanvraagformulier nieuwe “eerste” toelating

gedragsproblematiek) in de leeftijd van O tot 18 jaar. Kinderen maken één of
meer dagdelen per week gebruik van het KDC.

Een aanvraag om een toelating bevat een opgave van de capaciteit die met de
aanvraag is gemoeid, voor zover er sprake is van een kinderdagcentrum. De
aanvraag omvat eveneens een opgave van de uiteindelijke dagverblijfcapaciteit
van de voorziening als de aanvraag wordt gehonoreerd.

Let op! U dient te motiveren op basis van welke afweging voor de gevraagde
omvang is gekozen. Onder punt 6 is hier een aparte ruimte voor gereserveerd. U
kunt een en ander ook in een afzonderlijke bijlage weergeven.

5 ZVW-verblijf

Een aanvraag om een toelating bevat een opgave van de capaciteit die met de
aanvraag is gemoeid, voor zover er sprake is van Zvw-verblijf, uitsluitend in
verband met een psychiatrische aandoening. De aanvraag omvat eveneens een
opgave van de uiteindelijke (verblijf)capaciteit van de voorziening als de aanvraag
wordt gehonoreerd.

Let op! U dient te motiveren op basis van welke afweging voor de gevraagde
omvang is gekozen. Onder punt 6 is hier aparte ruimte voor gereserveerd. U kunt
een en ander ook in een afzonderlijke bijlage weergeven.

6 Toelichting op de aanvraag
Vermeld alle (en het aantal) bijlagen die u met de aanvraag mee stuurt.

7 Ondertekening
Voor een toelating voor intramurale AWBZ-zorg is een schriftelijk standpunt van

het zorgkantoor over de toelating een vereiste voor de toelatingsaanvraag.

Het zorgkantoor kan hiertoe ook uw aanvraag formulier meeondertekenen.
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