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CSO en LOC-reactie op Eigen bijdrage AWBZ

Geachte mevrouw, heer,

De ouderenorganisaties ANBO, PCOB, NISBO, NVOG en Unie KBO, verenigd in het CSO, en de Landelijke Organisatie Cliëntenraden, LOC, hebben kennisgenomen van de brief van het ministerie van VWS van 7 november j.l ‘Eigen Bijdrage AWBZ’.

Onder het motto ‘het stimuleren van de eigen verantwoordelijkheid’ wil de overheid door verhoging van de eigen bijdrage komen tot een bewuster gebruik van zorg. In de brief over de eigen bijdrage wordt melding gemaakt dat het verhogen van de eigen bijdrage ‘zorg​gebruikers van met name extramurale zorg meer zal dwingen om te kiezen tussen zelf zorg regelen en gebruikmaken van AWBZ-zorg’. CSO en LOC zijn van mening AWBZ-zorg een recht is en dat de toegang niet mag worden belemmerd door eigen bijdragen. Wij zijn van mening dat eigen bijdragen in strijd zijn met het karakter van de AWBZ als Volksverzekering. 

CSO en LOC hebben met instemming geconstateerd dat voor het feitelijk te betalen bedrag een plafond geldt dat is gebaseerd op een percentage van het inkomen. Hiermee wordt voorkomen dat een verhoging van het inkomen met enkele euro’s een naar verhouding veel hogere eigen bijdrage tot gevolg heeft.

Door de invoering van een minimaal te betalen eigen bijdrage van € 16 is de verhoging van de eigen bijdrage voor de laagste inkomens relatief hoog (van € 9,60 naar € 16 per 4 weken; een stijging van € 83,20 per jaar). Wij vinden deze stijging niet aanvaardbaar.

De overgang van de huidige regeling naar de nieuwe regeling heeft tot gevolg dat de huishoudens met een laag inkomen dat net lager is dan de inkomensgrens uit de 

huidige regeling, geconfronteerd worden met een forse stijging van de eigen bijdrage 

(voor een alleenstaande met een inkomen van € 16.440 stijgt de eigen bijdrage van 

€ 28,80 naar € 53,09 per 4 weken; een stijging van ruim € 315 per jaar).

De staatssecretaris vindt een koopkrachtdaling van 0,4 tot 0,6 procent voor de laagste inkomens aanvaardbaar. CSO en LOC vinden een dergelijke achteruitgang voor deze groep huishoudens onaanvaardbaar. Uit tabel 5 blijkt dat de huishoudens met een hoger inkomen er nog meer op achteruitgaan. Overigens is het ons niet duidelijk hoe de hoogte van de eigen bijdragen in deze tabel tot stand is gekomen dit mede gelet op de genoemde minimum en maximum eigen bijdragen van €16 en €528,20 per 4 weken zoals vermeld in de inleiding op pagina 2. 

CSO en LOC vinden dat door de invoering van de nieuwe regeling de koopkrachteffecten voor 65-plussers niet verantwoord meer zijn. Uit eerdere berekeningen die het NIBUD in opdracht van het CSO heeft verricht, bleek al dat ouderen met een ‘doorsnee’ zorgvraag door de stijgende kosten van de fysiotherapeut en het zittend ziekenvervoer en de verlaging van de huursubsidie, te maken krijgen met een forse koopkrachtdaling. Door verhoging van de eigen bijdrage AWBZ zal de koopkracht nog verder dalen voor deze kwetsbare groep.

De voorgestelde Tegemoetkomingsregeling biedt onvoldoende compensatie: niet de extra zorgkosten worden vergoed maar de extra zorgkosten kunnen als aftrekpost opgevoerd worden. Met andere woorden het belastbaar inkomen wordt daardoor lager. De hoogte van de tegemoetkoming is maximaal de omvang van de heffingskorting van de belastingplichtige.

Wij willen er nogmaals op wijzen dat de koopkrachtberekeningen van SZW een algemeen koopkrachtbeeld geven. Als er rekening zou worden gehouden met de verschillende voorgestelde maatregelen (die een grote groep ouderen treffen) zou dat koopkrachtbeeld er heel anders (veel slechter) uitzien.

Door de aanpassing van de eigen bijdrage worden hierdoor juist die burgers worden getroffen die op grond van hun chronische ziekte of beperking gedwongen zijn gebruik te maken van zorg- en welzijns​voor​zieningen. Zij worden in toenemende mate geconfronteerd met een opeen​stapeling van persoonlijk onvermijdbare kosten in de zorg. Burgers met een laag inkomen worden extra getroffen, omdat zij direct bedreigd worden in hun uitgaven-patroon en voornamelijk achteraf compensatie tegemoet kunnen zien. Deze groep komt voor onmogelijke keuzes te staan. 

CSO en LOC willen er met klem op wijzen dat juist de extramurale functies binnen de AWBZ essentieel zijn om het thuis wonen van ouderen mogelijk te maken. Zij kunnen immers een vroegtijdig beroep op de veel duurdere intramurale voorzieningen 

voorkomen. In de brief wordt dit probleem onderkend. In de toelichting wordt 

dan ook aangegeven dat ook de hoge intramurale eigen bijdrage zal worden verhoogd 

voor alleenstaanden en partners die beiden zijn opgenomen met 2%. Dit om een 

prikkel in te bouwen om substitutie naar intramurale voorzieningen om financiële 

redenen tegen te gaan. De aanpassing van de eigen bijdrage voor intramurale en extramurale AWBZ zorg zou ertoe kunnen leiden dat een grote groep mensen die zorg nodig hebben in de kou kan komen te staan omdat zij niet langer in staat zijn de eigen bijdragen voor de zorg die zij behoeven te betalen, ongeacht of dit nu  intramurale of extramurale zorg betreft. Iets wat voor ons totaal onacceptabel is. Wij zijn van mening dat de toegang tot de AWBZ niet mag belemmerd worden door onevenredig hoge eigen bijdragen. Zoals eerder gezegd vinden wij dit in strijd met het karakter van de AWBZ als Volks​verzekering. 

Onduidelijk blijft hoe men omgaat met echtparen, waarvan de ene partner een AWBZ-indicatie heeft voor verblijf in een verzorgingshuis en samen met zijn / haar gezonder partner zonder indicatie wil wonen in het verzorgingshuis. Wij willen benadrukken dat voor dit echtpaar in onze ogen niet de hoge eigen bijdrage mag worden berekend.

De uitvoering door het CAK is op zich begrijpelijk. De vraag is of het CAK goed voorbereid is op deze taak. Dit vraagt immers om nogal wat logistieke aanpassingen, zowel de uitbreiding van instellingen als de invoering van de berekening van het maximale bedrag op grond van een percentage van het verzamelinkomen.

Uit de brief blijkt dat ook de zorgkantoren moeite hebben met de per 1 januari ingegane wijziging, waarbij het verzamelinkomen centraal staat.

Aan u de vraag onze zorgen en vragen naar voren te brengen tijdens uw besprekingen van deze regeling, zoals in het Algemeen Overleg op donderdag 13 november a.s. en tijdens de behandeling van de Rijksbegroting 2004 van VWS. Wij verzoeken u tegen de voorgenomen wijzigingen bezwaar aan te tekenen.

Mede namens de Landelijke Organisatie Cliëntenraden

Hoogachtend,
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drs. A. Sturkenboom,

voorzitter






c.c.  de staatssecretaris van VWS, drs. C. Ross-van Dorp



