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INLEIDING

Deze financi€le informatiebrochure wil u zo goed mogelijk informeren
over de kostprijs van uw opname.

We overlopen de verschillende rubrieken van de verpleegnota zodat
u precies de herkomst kent van uw kosten.

De vermelde prijzen en terugbetalingstarieven hebben betrekking op
patiénten die aangesloten zijn bij en in regel zijn met een Belgisch
ziekenfonds en op alle EU-burgers die een document E111 of E112
kunnen voorleggen (d.w.z. dat een buitenlandse zorgkas voor de
betalingen garant staat).

Indien u nog vragen heeft omtrent deze informatie of uw verpleeg-
nota kunt u altijd terecht bij de medewerkers van het onthaal.



VERBLIJFSKOSTEN

Onder deze rubriek vindt u volgende kosten bij:

Volledige hospitalisatie

U vindt op deze plaats het aantal dagen terug dat u in het centrum
heeft verbleven en waarvoor de verpleegdagprijs werd aangerekend.
Het grootste gedeelte van de verpleegdagprijs wordt betaald door uw
ziekenfonds. U betaalt enkel het remgeld. Dit noemt men de
derdebetalersregeling.

Prijzen vanaf Dagvan | Van | Vanaf
1januari2012 | Opname | 1stetot | 90ste

(in euro) (*) Qfste tot
dag | 365ste
dag
Voorkeurgerechtigden| -------- 5,23 5,23
en hun personen ten
laste
Kinderen ten laste 21,27 5,23 | 5,23
Gecontroleerde

werklozen en hun
personen ten laste

Gerechtigden met 2727 | 14,711 | 5,23
personen ten laste of
alimentatieplicht

Gewone 27,27 | 14,71 | 14,71
rechthebbenden




Het gedeelte van de verblijffskosten dat u zelf dient te betalen, is het
REMGELD of PERSOONLIJK AANDEEL in de verpleegdagprijs.

Het remgeld is afhankelijk van de wijze waarop u aangesloten bent bij
het ziekenfonds: dit kan zijn als gewone rechthebbende of als
rechthebbende met voorkeurregeling (ook wel gerechtigde met
verhoogde tegemoetkoming genoemd).

(*) Dit bedrag hoeft u niet te betalen bij heropname indien u de
afgelopen
0 3 maanden werd opgenomen in een algemeen ziekenhuis
OF
0 6 maanden werd opgenomen in een psychiatrisch
ziekenhuis.

Wat wordt u verder nog aangerekend op de verpleegnota:
Forfait geneesmiddelen

Dit is een forfaitair bedrag dat u per dag wordt aangerekend voor uw
medicatie.

Dit forfait wordt u eveneens aangerekend als u tijdens de weekends
naar huis gaat omdat u dan de nodige medicatie meekrijgt.

Dit bedrag dekt de kost van zowel de terugbetaalbare als de niet-
terugbetaalbare geneesmiddelen.

Forfait medisch honorarium
Dit is een vast bedrag dat het ziekenfonds per verpleegdag betaalt
om de kosten van het labo te dekken.




Kamersupplementen

Bij de aanvang van uw opname vragen wij u of u in een een- of
meerpersoonskamer wenst te verblijven.

U tekent hiervoor het bij wet opgelegde document ‘opnameverklaring’
(kamerkeuze en financi€le voorwaarden).

Voor een eenpersoonskamer dient u een supplement te betalen.

Indien u nog openstaande facturen heeft van vorige opnames kunt u
niet kiezen voor, noch beschikken over een eenpersoonskamer,
tenzij om medische redenen.

Indien u om medische redenen op een eenpersoonskamer dient te
verblijven, worden u geen kamersupplementen aangerekend.

Voor meer info kunt u steeds terecht bij de medewerkers van het
onthaal.



APOTHEEK - FARMACEUTISCHE EN PARAFARMACEUTISCHE
KOSTEN - KOSTEN VOOR IMPLANTATEN, PROTHESEN EN
NIET-IMPLANTEERBARE MEDISCHE HULPMIDDELEN

Onder deze rubriek vindt u volgende kosten:

Vergoedbare producten
Hier worden de geneesmiddelen vermeld die volledig ten laste vallen
van het ziekenfonds.

Niet-vergoedbare producten
Hier worden de geneesmiddelen vermeld die volledig ten laste vallen
van de patiént.

Parafarmaceutische producten
Hieronder worden alle andere dan farmaceutische specialiteiten
vermeld die volledig ten laste vallen van de patiént.




MEDISCHE EN PARAMEDISCHE HONORARIA

Hieronder vindt u het volgende terug:

Honoraria waarvoor geen bedraq patiént
Hier worden de honoraria van de arts vermeld die volledig ten laste
vallen van het ziekenfonds.

Honoraria waarvoor bedrag patiént

Hier worden de honoraria van de arts vermeld die u zelf dient te
betalen.

Hoeveel remgeld u precies betaalt, is afhankelijk van de dienst waar
u verblijft.

Dit bedrag vermindert naargelang de duur van uw verblijf (zie tabel in
de bijlage).

Indien u voorkeurgerechtigde bent, zijn deze honoraria volledig ten
laste van het ziekenfonds.

Honoraria supplement

Indien u als gewone rechthebbende gekozen heeft voor een eenper-
soonskamer, wordt er een supplement van 50 % op het toezichthono-
rarium (gedeelte ten laste van het ziekenfonds + remgeld) aangere-
kend.

Indien u voorkeurgerechtigde bent en u kiest voor een eenpersoons-
kamer vindt u niets terug onder de rubriek ‘Honoraria waarvoor geen
bedrag patiént’, maar dient u wel een supplement van 50 % op het
toezichthonoraria (gedeelte ten laste van het ziekenfonds + remgeld)
te betalen.



Persoonlijke tussenkomst voor technische verstrekkingen
(opnameforfait)

Dit is een eenmalig bedrag per opname dat de patiént zelf dient te
betalen. Elk ziekenhuis is wettelijk verplicht dit bedrag aan te reke-
nen. Zie KB van 18 december 1996.

Indien u voorkeurregeling geniet, wordt dit bedrag niet aangerekend.

Intake/Ontslaghonorarium

Dit is een honorarium dat de psychiater kan aanrekenen voor het
maken van een opname- en/of ontslagverslag. Voor deze prestatie
betaalt u het remgeld dat u terug kunt vinden onder volgende
nomenclatuurnummers: 597726 - 597741.

DISPONIBILITEIT

Indien u tijdens uw verblijf een of meerdere dagen thuis doorbrengt,
mag uw arts hiervoor een honorarium aanrekenen (maximum 21
dagen per kalenderjaar).

Dit honorarium vindt u terug onder volgend nomenclatuurnummer:
997704,

Indien u voorkeurgerechtigde bent, is dit bedrag ten laste van het
ziekenfonds.



Kinesitherapie

De kinesitherapeutische behandelingen zijn niet inbegrepen in de
verpleegdagprijs. Het verschuldigde bedrag omvat enkel het remgeld
(derdebetalersysteem).

Deze honoraria hangen af van de aard van de behandeling en uw
patiéntenstatuut (gewoon verzekerde of voorkeurgerechtigde).
Binnen het centrum voor psychotherapie kan kinesitherapie enkel
worden verstrekt op voorschrift van een geneesheer-specialist, met
uitzondering van de psychiater en neuropsychiater.

Voor bepaalde aandoeningen kan er een aanvraag van bijzondere
pathologie (E-pathologie) ingediend worden bij de adviserende arts
van uw ziekenfonds. Indien deze aanvraag goedgekeurd wordt,
ontvangt u hiervan thuis een bevestiging van de mutualiteit.

Het is in uw belang om dit document zo spoedig mogelijk te overhan-
digen aan uw behandelende kinesitherapeut, want dit geeft u recht op
een groter aantal behandelingen en een gunstiger honorarium. De
meest voorkomende tarieven kine vindt u op blz. 14.



DIVERSE KOSTEN

In deze rubriek worden alle andere kosten vermeld waarvoor het
ziekenfonds niet tussenkomt. Onder deze rubriek vindt u volgende
kosten:

Verzekering voor persoonlijke ongevallen

Hiervoor wordt u een dagforfait aangerekend.

Deze verzekering dekt alle medische kosten: verstrekkingen opge-
nomen in nomenclatuur van Riziv-tarief voor 100 %.

Een ongeval is een plotse gebeurtenis waarvan de oorzaak of één
van de oorzaken buiten het organisme van het slachtoffer ligt en die
een lichamelijk letsel veroorzaken.

Was van uw persoonlijk linnen
Dit zijn de reéle waskosten volgens de overeengekomen afspraken.

Koelkast/Televisie
U heeft de mogelijkheid om een koelkast en/of televisie te huren.

Internetaansluiting
U kunt tegen betaling gebruikmaken van het internet.

Vervoer

Wanneer u tijdens uw verblijf in ons centrum voor een onderzoek
naar een ander ziekenhuis dient vervoerd te worden, zijn de kosten
van dit vervoer ten laste van het ziekenhuis als aan volgende
voorwaarden voldaan werd:



* het vervoer gebeurt gedurende de niet-onderbroken periode van
opname (u bent opgenomen in ons centrum en wordt vervoerd

naar een ander ziekenhuis voor een onderzoek. Dezelfde dag keert

u terug naar ons centrum waar u blijft opgenomen)
* het onderzoek beantwoordt aan een strikte medische noodzaak
* het onderzoek kan niet doorgaan in eigen centrum
* het onderzoek gebeurt in het meest nabije ziekenhuis
* het vervoer is noodzakelijk.

In alle andere gevallen is het vervoer te uwen laste.

U ontvangt dan wel een attest voor terugbetaling dat u aflevert aan
uw ziekenfonds.

De tarieven voor vervoer kunt u vinden in de tabel in de bijlage.

Wanneer u tijdens uw verblijf vervoerd wordt met de wagen van een
medewerker worden deze kosten aan u aangerekend.
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WANNEER ONTVANGT U UW VERPLEEGNOTA

Het voorschot

Wij vragen u maandelijks een voorschot te betalen op uw
ziekenhuisfactuur, om te vermijden dat u de rekening voor uw hele
ziekenhuisverblijf in één keer zou moeten betalen..

Het bedrag is afhankelijk van de kamer die u heeft gekozen en van
het bedrag van uw persoonlijk aandeel. Het kan variéren van 75 tot
375 euro. Het voorschot moet ten laatste de vijfde dag van elke
maand worden betaald aan het onthaal. Dat kan contant of met
bancontact. Dit voorschot wordt afgetrokken van uw definitieve
factuur.

De definitieve verpleegnota

Elke maand ontvangt u een verpleegnota van uw ziekenhuisverblijf
die u binnen de 15 dagen na ontvangst dient te vereffenen.

Dit bedrag kunt u overmaken met het bijgevoegde overschrijvings-

formulier. U kunt ook contant of met bancontact betalen aan de kassa

van de onthaalbalie.
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Persoonlijk aandeel bij hospitalisatie vanaf 1 januari 2012
A-dienst (Elim)

a) Gewone verzekerden

per 30 dagen 30 dagen 30

(bedragen in euro) dag | Comfortkamer | eenpersoons- | dagen
kamer zaal
12,60 euro 9,60 euro
Verblijfskosten
eerste dag 21,27 21,27 271,27 271,27
vanaf de eerste dag 14,71 441,30 441,30 441,30
Supplement kamer
eenpersoonskamer (comfort) 12,60 378,00
eenpersoonskamer 9,60 288,00
Forfait geneesmiddelen 0,80 24,00 24001 24,00
Honoraria
1stt dag t.e.m. 129 dag 598161 () 4,96 59,52 99,52| 59,52
598426 (2)
13de dag t.e.m. 30stt dag 598441 4,92 88,56 88,56| 88,56

31ste dag t.e.m. 90stt dag 598463 3,60
vanaf 91ste tot 180sttdag 598485 1,64
na 6 maanden 598080 0,90

Honoraria supplement (60 %) bij
opname in een eenpersoonskamer

1ste dag t.e.m. 12de dag (1) 37,51 225,06 225,06

) 35,46 212,76 212,76
139 dag t.e.m. 30ste dag 24,61 221,49 221,49
Persoonlijke tussenkomst voor 16,40 16,40 16,401 16,40

technische verstrekking
(KB 18.12.96) = opnameforfait

Andere

forfait persoonlijke ongevallen 0,08 2,40 2,40 2,40
internet (dag) (0,77) (23,10)
forfait tv (dag) (0,95) (28,50)
forfait koelkast (dag) (0,35) (10,50)
gedeelde koelkast (2pers k) (dag) (0.18) (5,40)
Totaal 1.484,00 1.394| 659,45

(1) niet-geaccrediteerd psychiater of neuropsychiater
(2) geaccrediteerd psychiater of neuropsychiater
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b)Voorkeurgerechtigden en hun personen ten laste

per 30 dagen 30 dagen 30
(bedragen in euro) dag |Comfortkamer | eenpersoons- | dagen
kamer zaal
12,60 euro 6,04 euro

Verblijfskosten
eerste dag 0 0
vanaf eerste dag 0,23 156,90 156,90 156,90
Supplement kamer
eenpersoonskamer (comort) 12,60 378,00
eenpersoonskamer 9,60 288,00 0
Forfait geneesmiddelen 0,80 24,00 2400 24,00
Honoraria
1st dag t.e.m. 12%¢ dag 598161 () 0 0 0 0

598426 (2) 0 0 0 0
13de dag t.e.m. 30stt dag 598441 0 0 0 0
31ste dag t.e.m. 90stt dag 598463 0 0 0 0
vanaf 91ste tot 180ste dag 598485 0 0 0 0
na 6 maanden 598080 0 0 0 0
Honoraria supplement (50 %) bij
opname in een eenpersoonskamer
1ste dag t.e.m. 12de dag M | 37,91 225,06 225,06

2 | 35,46 212,76 212,76

134 dag t.e.m. 30ste dag 24,61 221,49 221,49
Persoonlijke tussenkomst voor 0 0 0 0
technische verstrekking
KB 18.12.96 = opnameforfait
Andere
forfait persoonlijke ongevallen 0,08 2,40 2,40 2,40
internet (dag) (0,77) (23,10)
forfait tv (dag) (0,95) (28,50)
forfait koelkast (dag) (0,35) (10,50)
Totaal 1007,85 893,85| 183,30

(1) niet-geaccrediteerd psychiater of neuropsychiater

(2) geaccrediteerd psychiater of neuropsychiater
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Vervoer

Dringend vervoer Minimum 59,16 euro
vanaf 11de tot 20stt km 5,91 euro/km
vanaf 21ste km 452 euro/km
Niet-dringend vervoer LIGGEND Minimum 64.76 euro
vanaf 11de km 2,22 euro/km
ZITTEND  Minimum 26.43 euro
vanaf 11de km 1,4 euro/km
Kinesitherapie
Prijzen vanaf 1 januari 2012 | Tarieven | Terug- | Pers. Terug- | Pers.
(bedragen in euro) betaling | aandeel | betaling | aandeel
gewoon Wigw
Gewone pathologie
560501 27,08 13,22 7,86 17,21 3,87
560523 6,84 4,11 2,73 5,48 1,71
E-pathologie
561245 21,08 16,95 413 | 19,50 1,98
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