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Regeling Chronisch Zieken

.Conceptbesluit:
(het college
besluit:)

Financiéle

1. In te stemmen met de regeling Chronisch Zieken waarbij het werkelijk betaalde verplichte eigen
risico over de jaren 2015 en 2016 vergoed wordt voor mensen met een inkomen tot 110% van de
bijstandsnorm en het vermogen hierbij niet tot draagkracht te rekenen.

2. Deze regeling te laten vallen onder het minimabeleid van de gemeente Steenwijkerland en de
uitvoering hiervan op te dragen aan de IGSD S-W.

3. In het najaar van 2017 een evaluatie te houden en op basis hiervan een besluit te nemen over het
vervolg van deze regeling.

| 4. De raad te informeren via bijgaande raadsbrief.

Kosten: | € 500.000,--

consequenties

Dekking | € 350.000,-- uit te bestemmen rekeningsaldo 2016 en € 150.000,-- uit regulier WMO bud@
2017.

Samenvatting:

Bijlagen:

Per 1 januari 2015 zijn de Wet tegemoetkoming chronisch zieken en gehandicapten ( Wtcg) en de
Regeling Compensatie Eigen Risico ( CER) door het Rijk afgeschaft. Gemeenten hebben vanaf 2015
de bevoegdheid gekregen om ter vervanging van deze regelingen een nieuwe compensatieregling te
organiseren. Het voorstel is nu om de overgehevelde en nog niet aangewende middelen hiervoor
over 2015 en 2016 en het reguliere budget van 2017 in te zetten voor een regeling die het werkelijk
betaalde eigen risico van de ziektekostenverzekering vergoedt voor mensen met een inkomen tot
110% van de bijstandsnorm en deze regeling onder te brengen bij ons minimabeleid dat door de

| IGSD wordt uitgevoerd.

Bijgevoegd:
Amendement Najaarsnota 2016- Geld voor chronisch zieken en Raadsbrief

Bestuurlijk traject:

Vergadering van Datum Commissie Uiterlijke beslisdatum
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Inleiding

In 2014 heeft de Tweede Kamer besloten enkele landelijke compensatieregelingen voor chronisch
zieken en gehandicapten af te schaffen. Het gaat hier om de Wet tegemoetkoming chronisch zieken
en gehandicapten ( Wtcg) en de Regeling Compensatie Eigen Risico (CER). Daarnaast is de korting
op de eigen bijdrage extramurale zorg (Wtcg korting) van 33% per 2015 vervallen. De afschaffing
vond plaats omdat de middelen niet in voldoende mate terecht kwamen bij de beoogde doelgroep
en de zorgkosten bleken een slechte indicatie te zijn voor de daadwerkelijke meerkosten door
ziekte of handicap.

Gemeenten zouden beter in staat zijn het geld gerichter in te zetten en hebben daarom vanaf 2015
de bevoegdheid gekregen om ter vervanging van deze regelingen een nieuwe compensatieregeling
te organiseren. De gelden die hier landelijk mee gemoeid waren zijn met een forse korting ( 67%)
toegevoegd aan het WMO budget. Voor zowel 2015 als 2016 is er binnen onze begroting een
bedrag van € 200.000,-- geoormerkt voor compensatie van zorgkosten (het restantbudget van 2015
ad € 150.000,-- is overgeheveld naar 2016) en voor 2017 is hier ook weer € 200.000,-- beschikbaar.

In het beleidsplan WMO 2015-2016 is opgenomen dat de gemeente gebruik zal maken van het
Wicg/CER budget om inwoners daar waar nodig financieel te ondersteunen bij hoge zorgkosten.
Hierbij wordt van belang geacht om hoge gerichtheid en lage uitvoeringskosten te bereiken. Hoge
gerichtheid zou bereikt kunnen worden binnen de WMO, het minimabeleid/bijzondere bijstand of
bijvoorbeeld via een fonds.

De afgelopen periode zijn, ook in afstemming met de IGSD die het minimabeleid uitvoert,
meerdere opties onderzocht. Hierbij is in eerste instantie gedacht aan een regeling die aansluit op
de collectieve ziektekostenverzekering, waarbij het verplicht eigen risico voor ziektekosten
meeverzekerd wordt ( de mogelijkheid deel te nemen aan de collectieve ziektekostenverzekering
wordt op dit moment al geboden door de IGSD voor mensen met een laag inkomen tot 110% van
de bijstandsnorm). Op dit moment kleven hier echter nogal wat bezwaren aan, met name dat
onafhankelijk van het werkelijk gebruik van het verplicht eigen risico, dit wel nagenoeg volledig
vergoed moet worden aan de zorgverzekeraar ( € 360,-- op jaarbasis per deelnemer aan deze
verzekering).

Dit punt zal vanuit de regio IJsselland ( wethouder van de gemeente Zwolle) ook ingebracht
worden in het overleg met de zorgverzekeraar hierover.

In afwachting van de uitkomst wordt daarom voorgesteld een regeling in de vorm van de
vergoeding van het werkelijk betaalde verplichte eigen risico voor de ziektekostenverzekering over
de afgelopen twee jaar ( 2015 en 2016) voor mensen met een laag inkomen - tot 110% van de
bijstandsnorm- in te voeren. Deze regeling kan aangehaakt worden bij ons huidige minimabeleid
dat door de IGSD wordt uitgevoerd. In 2017 kan de IGSD voor de mensen die voldoen aan de
criteria van het minimabeleid de werkelijk gemaakte kosten voor het verplichte eigen risico met
terugwerkende kracht over 2015 en 2016 vergoeden. Hierbij wordt voorgesteld de vermogensgrens
die gehanteerd wordt voor de bijstandsuitkeringen, hier niet te hanteren. Voor andere onderdelen
binnen ons minimabeleid zoals bijvoorbeeld de vergoeding voor sociaal culturele uitgaven en
deelname aan de collectieve ziektekostenverzekering wordt deze vermogensgrens eveneens niet
toegepast. De IGSD heeft aangegeven dat hier voorshands geen extra uitvoeringskosten mee zijn
gemoeid, omdat deze regeling meegenomen kan worden binnen de uitvoering van de overige
minimaregelingen die wij kennen. O.i. voldoet deze regeling hiermee aan het uitgangspunt van
hoge gerichtheid ( mensen met relatief hoge zorgkosten in relatie tot hun inkomen) en lage
uitvoeringskosten.

Amendement Najaarsnota 2016 — Geld voor chronisch zieken

Bij de vaststelling van de najaarsnota 2016 is een amendement aangenomen om de gelden die in
2015 en 2016, totaal € 350.000,--, nog niet uitgegeven zijn voor een regeling voor chronisch zieken te
storten in de reserve te bestemmen rekeningsaldo en gelijktijdig beschikbaar te stellen in 2017 ten
behoeve van de uitvoering van de nog vast te stellen regeling. Uiterlijk in oktober 2017 de effecten



van de regeling ( over de jaren 2015 en 2016) te evalueren en de raad hierover te informeren. In
totaal is er dan € 550.000,-- ( € 150.000,--/ 2015, € 200.000,--/2016 en € 200.000,--/2017) beschikbaar
voor de uitvoering van deze regeling over de jaren 2015 en 2016.

U heeft aangegeven nog in 2016 met een voorstel voor een regeling voor financiéle
tegemoetkoming voor chronisch zieken te komen.

Verwachte uitgaven

Het maximale eigen risico bedroeg in 2015 € 375,-- en in 2016 € 385,--. Het gemiddelde bedrag dat
een verzekerde betaalt in verband met het verplicht eigen risico bedraagt € 240,--. Over 2015
hebben ruim 950 huishoudens gebruikt gemaakt van ons minimabeleid, waar de inkomensgrens
van 110% werd gehanteerd. Ervan uitgaande dat al deze mensen ook de vergoeding voor het
werkelijk betaalde verplichte eigen risico over 2015 en 2016 aanvragen zou dit naar verwachting
over 2 jaar 1900 x € 240,-- = € 456.000,-- kosten. Naast deze regeling zullen de kosten die vorig jaar
ook ten laste van dit budget zijn gebracht, in 2017 ook weer ten laste van dit budget komen,
namelijk het noodfonds, de codrdinatie van de pilot in Eigen Hand en de deelname aan de
Zorgcampus Noorderboog, totaal € 44.000,-- Er is dan bijna nog € 50.000,-- over die we nog in
kunnen zetten voor de aanzuigende werking die van deze regeling uit zou kunnen gaan.

Evaluatie najaar 2017

In het najaar van 2017 zal een evaluatie gehouden worden over het gebruik van deze regeling over
de afgelopen 2 jaar. Op basis hiervan zal nadere besluitvorming plaats vinden over het al dan niet
voortzetten van deze regeling en over de vorm waarin.

Argumenten

Kanttekeningen

Duurzaamheid en “social return”

Financiéle toelichting

De verwachte uitgaven voor deze regeling ad € 500.000,-- kunnen gedekt worden uit de reserve te
bestemmen rekeningsaldo (€ 350.000,--) en het reguliere budget van de WMO voor 2017 ad

€ 200.000,--, dat hier voor beschikbaar is. Bij instemming zullen deze middelen beschikbaar gesteld
worden aan de IGSD die deze regeling uit zal voeren.

Communicatietraject en openbaarheid
Zowel vanuit de gemeente als vanuit de IGSD ( websites en nieuwsbrieven) zal deze regeling
uitgebreid onder de aandacht van onze inwoners gebracht worden.

Uitvoering en planning

Bij instemming zal de IGSD deze regeling uit gaan voeren vanaf 1 -1-2017. De IGSD zal hiervoor
ook de benodigde beleidsregels opstellen die door het DB van de IGSD moeten worden
vastgesteld.

Inkoop-en aanbestedingsprocedure

Bijlagen
Amendement Najaarsnota 2016- Geld voor chronisch zieken.






