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Deze factsheet is onderdeel van de TAPAS toolkit ‘Bekostiging van transmurale palliatieve zorg'.
Deze toolkit is ontwikkeld door de Werkgroep Bekostiging van het project TrAnsmurale PAlliatieve zorg met
passende beko$tiging (TAPAS).

TAPAS beoogt:

v inzichtelijk te maken wat de kwaliteit is in zeven initiatieven in fransmurale palliatieve zorg
v welke basiselementen zij gebruiken om deze kwadliteit te bereiken
v hiervoor passende bekostiging te ontwikkelen.

De Werkgroep Bekostiging bestaat uit afgevaardigden met financiéle achtergrond uit elk van de zeven
inifiatieven die deelnemen aan het project. Daarnaast ziin de NZa en ZN structureel vertegenwoordigd in de
werkgroep. PZNL faciliteert. De initiatieven maken in de eigen regio met‘hun zorgverzekeraars afspraken over
de inkoop van fransmurale palliatieve zorg. Gedurende dit proces hebben de initiatieven hun ervaringen
vitgewisseld in de werkgroep. De toolkit is opgesteld op basis vandie ervaringen. Initiatieven buiten TAPA$
kunnen de verschillende onderdelen gebruiken in hun inkoopproces. Zij kunnen los van elkaar gebruikt
worden, maar de verschillende onderdelen zijn wel onlosmakelijk metelkaar verbonden en dienen altijd in

samenhang geinterpreteerd te worden.

In deze factsheet fref je bronnen die gebruikt kunnen worden in de onderbouwing van je business case.

Databronnen

Kerncijfers palliatieve zorg Inzicht in:
-het aantal verwachte overlijdens
-doodsoorzaken

-plaats van sterven
-inzet van in palliatieve zorg gespecialiseerde zorgverleners

Totaal beeld van het zorggebruik van patiénten in Nederland die zijn
overleden aan een aandoening die vaak samen gaat met een behoefte
aan palliatieve zorg. Voor volwassenen en kinderen.

NZa Monitor palliatieve zorg

O.a. inzicht in:
- Overledenen per regio
- Doodsoorzaak

O
3

https://www.viv2018.nl/zorguitgaven

Open data van de Nederlandse
Zorgautoriteit

iIMTA Costing tool for reference
prizes

Zorgverzekeraar en zorgaanbieder

Inzicht in de zorgkosten tot 2040

Inzicht in gemiddelde verkoopppriizen van Dbc-zorgproducten.

Referentieprijzen voor gezondheidseconomisch onderzoek in Nederland. Het
gebruik van deze referentiepriizen wordt aanbevolen in de Richtlijin voor het
vitvoeren van economische evaluaties in de gezondheidszorg van het

Zorginstituut.

Inzicht in:
- Zorggebruik en kosten
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Er zijn verschillende mogelijkheden voor financiering voor
juiste zorg op de juiste plek. Om zorgverleners, waaronder
medisch specialisten, hiervan bewust te maken, heeft de
Federatie samen met de Nederlandse Vereniging van
Ziekenhuizen diverse opties op eenrij gezet.

Geeft antwoord op de vraag welke
bekostigingsmogelijkheden er zijn voor transmuraal
samenwerken en casemanagement binnen de reguliere
bekostiging.

Het Zorginstituut berekende dat de kosten ten laste van
het budgettair kader zorg potentieel met € 8.5 miljoen per
jaar gereduceerd kunnen worden, bij tijdige inzet van
palliatieve zorg in de laatste levensfase bij patiénten met
long- of darmkanker.

Inzicht in 2017 voor pati€énten met kanker:

- landelijke inzet van palliatieve zorg

- mogelijke overbehandeling in de laatste maand van het
leven

Geeft inzicht in de mate van potentieel vermijdbare zorg
bij patiénten met kanker die wel en die geen palliatieve
zorg hebben gehad in Nederland.

Geeft inzicht in hoeveel mensen met ongeneeslike
maag- of slokdarmkanker palliatieve chemotherapie
krijgen of op een intensive care belanden in de laatste
drie maanden van hun leven.

Geeft inzicht in hoeveelheid potentieel vermijdbare zorg
bij kankerpatiénten.

Legt het verband tussen een aantal van de items van
potentieel vermijdbare zorg en kwaliteit van leven.

Legt het verband tussen potentieel vermijdbare zorg en
kosten.
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Legt het verband tussen vroege en late palliatieve zorg
en acute zorg in de laatste twee weken van het leven.

Cohort studie op basis van administratiedata naar impact
van palliatieve zorg op de kwaliteit en kosten in de
laatste 14 dagen.

Cohort studie naar plaats van sterven, zorggebruik en
kosten in de laatste zes maanden.

Studie naar verschilende typen kosten in het laatste
levensjaar.

Vergeliking van methodes om op populatieniveau de
behoefte aan palliatieve zorg in kaart te brengen.

Kwalitatieve studie naar de ervaringen van patiénten,
naasten en zorgprofessionals met hospicezorg die
geintegreerd werd met lokale zorgverlening.

Kwalitatieve studie naar de ervaringen van patiénten die
palliatieve zorg ontvingen van geintegreerde palliatieve
zorg initiatieven in 5 Europese landen.

De vermelde bronnen in dit overzicht zijn niet uitputtend.

Vragen of input?

Mail Chantal Pereira, projectleider TAPA$, via c.pereira@iknl.nl
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