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Transformeren naar duurzaam
toegankelijke en betaalbare zorg.
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Stoppen met roken beleid 2025-2026

Dit inkoopbeleid betreft het Stoppen met roken beleid (SMR) dat niet valt onder segment 1 — 3 van de huisartsen-

zorg.

Wijzigingen in 2025

Hieronder vindt u de aanpassingen ten opzichte van het vorige zorginkoopbeleid, inclusief verwijzingen naar meer
informatie. In de bijlagen vindt u een overzicht van de (gewijzigde) minimum- en uitvoeringseisen voor het verkrijgen

van een overeenkomst.

Onderwerp Wijziging Meer info
Verplichte registratie De verplichte registratie volgens bijlage 1 in het Zie uitvoeringseisen in
volgens bijlage 1 SMR-beleid 2023-2024 laten we los. Stoppen met bijlage 1

roken aanbieders dienen nu te registreren volgens
de zorgstandaard tabaksverslaving 2022.
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https://www.zorginzicht.nl/binaries/content/assets/zorginzicht/kwaliteitsinstrumenten/zorgstandaard-tabaksverslaving.pdf
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Wat koopt Menzis in?

Menzis koopt de begeleiding bij SMR individueel in bij zowel huisartsen (vallend onder seg-
ment 1-3) als specialistische zorgaanbieders (financiering valt niet onder segment 1-3) con-
form de vigerende beleidsregel Stoppen met rokenprogramma, zoals door de NZa vastge-
steld.

Een kortdurend stopadvies valt niet onder de NZa beleidsregel Stoppen met rokenprogramma en is geduid als zorg,
zoals huisartsen (en andere zorgverleners) die regulier plegen te bieden. Deze zorg en de SMR-zorg binnen inte-
graal bekostigde ketenzorg (DM type 2, CVRM, COPD/Astma) mogen naast de SMR-begeleiding bestaan.

Kwaliteitsbeleid

Uitgangspunt is dat de te contracteren SMR-begeleiding voldoet aan de landelijke Richtlijn Behandeling van tabaks-
verslaving en SMR-ondersteuning van het Nederlandse Huisartsen Genootschap (NHG) en het Trimbos instituut, en
de onderliggende zorgmodule. De programmatische aanpak bij stoppen met roken bestaat altijd uit begeleiding ge-
richt op gedragsverandering en wordt indien nodig aangevuld met farmacologische ondersteuning. Deze farmacolo-
gische ondersteuning wordt bepaald door de huisarts. Hiervoor kunnen de gespecialiseerde zorgaanbieders van dit
formulier gebruikmaken. Voor elke verzekerde kan een SMR-programma éénmaal per jaar gedeclareerd worden
vanuit de basisverzekering en geldt er geen verplicht eigen risico. Huisartsen die zelf geen SMR-begeleiding bieden,
kunnen verzekerden verwijzen naar een andere huisarts die deze zorg wel aanbiedt of naar andere gecontracteerde
specialistische SMR-zorgaanbieders.

Stoppen met roken beleid 4
2025 - 2026


https://www.trimbos.nl/docs/7435d8f9-c8f4-4302-aec6-f4fddade81f2.pdf
https://www.trimbos.nl/docs/7435d8f9-c8f4-4302-aec6-f4fddade81f2.pdf
https://www.menzis.nl/zorgaanbieders/-/m/publieke-sites/menzis/zorgaanbieders/downloads/zorgsoorten/huisartsenzorg/huisartsenzorg-formulieren/aanvraagformulier-stoppen-met-roken.pdf
https://www.menzis.nl/zorgaanbieders/-/m/publieke-sites/menzis/zorgaanbieders/downloads/zorgsoorten/huisartsenzorg/huisartsenzorg-formulieren/aanvraagformulier-stoppen-met-roken.pdf
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Bij wie koopt Menzis in?

Inkoopeisen

Voor alle zorgaanbieders (nieuwe en bestaande), die gecontracteerd willen worden in 2025, gelden dezelfde mini-
mumeisen en uitvoeringseisen (zie bijlagen). Niet (tijdig) voldoen aan de minimumeisen betekent dat wij in 2025
geen overeenkomst met u aangaan.

Bestaande aanbieders die voldoen aan de minimum- en uitvoeringseisen uit de bijlagen en onze inkoopvoorwaarden
ontvangen een standaard aanbod. Dit aanbod is niet onderhandelbaar.
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Inkoopproces

Planning van de zorginkoop

Gespecialiseerde zorgaanbieders van SMR-begeleiding die voldoen aan de minimum- en uitvoeringseisen ontvan-
gen voor 1 oktober 2024 een tweejarige overeenkomst 2025-2026. Wij bieden een tweejarige overeenkomst aan. Dit
contractaanbod is niet onderhandelbaar.

De planning van het zorginkoopproces 2025 ziet er als volgt uit:

Datum Actie Wie Via

Uiterlijk Publicatie zorginkoopbe-  Menzis Website Menzis
1 april 2024 leid 2025-2026 en nieuwsbrief per mail
Uiterlijk 1 oktober Verzenden overeenkomst  Menzis Via Vecozo
2025 aan de zorgaanbie-
der
Vanaf Publicatie gecontracteerd  Menzis Menzis Zorgvinder
12 november 2024 zorgaanbod op Zorgvin-
der

Procedure aanvullende zorginkoop

De verwachting is dat we gedurende de looptijd van het zorginkoopbeleid geen aanvullende zorginkoop hoeven te
doen. Als dit wel het geval blijkt te zijn, zullen we dit kenbaar maken op dezelfde wijze als dit zorginkoopbeleid. We
zullen dan ook kenbaar maken welke termijnen van toepassing zijn, hoe u het verzoek tot aanvullende afspraken
kunt indienen en welke minimumeisen van toepassing zijn.

Contractering nieuwe zorgaanbieders

Aangezien er voldoende aanbod is gecontracteerd, contracteren we voor 2025 en 2026 geen nieuwe aanbieders.
Mochten we om diverse redenen besluiten om toch extra zorg in te kopen door het contracteren van nieuwe zorg-
aanbieders, dan maken we dit bekend op dezelfde manier als dit zorginkoopbeleid. De minimumeisen voor deze
aanvullende inkoopronde blijven gelijk aan die in dit zorginkoopbeleid (bijlage 1).
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http://www.menzis.nl/zorgaanbieders
https://www.menzis.nl/zorg-en-vergoedingen/de-zorgvinder
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Bereikbaarheid

Heeft u vragen over het zorginkoopbeleid, de overeenkomsten of het zorginkoopproces? Dan kunt u vaak het ant-
woord op onze website vinden. Kunt u het antwoord niet vinden? Stel dan uw vraag via het contactformulier. Uiter-
aard kunt u ook contact opnemen met uw contactpersoon bij Menzis.

Inspraak verzekerden

In samenwerking met onze Ledenraad hebben we het Inspraakreglement Verzekerden opgesteld. Hierin is vastge-
legd hoe, over welke onderwerpen en via welke kanalen onze verzekerden inspraak hebben, conform de wet verze-
kerdeninvloed zorgverzekeringswet. Zo bespreken we met onze Ledenraad relevante thema'’s rond ons zorginkoop-
beleid. Voor het zorginkoopbeleid 2025 hebben we het gehad over de herijkte zorginkoopstrategie, het versterken
van de eerstelijn en gegevensuitwisseling in de zorg. U kunt het uitgebreide verslag hiervan vinden op onze website.

CooOperatie Menzis

Cooperatie Menzis U.A. bestaat uit de zorgverzekeraars Menzis Zorgverzekeraar N.V. en Anderzorg N.V. en ziekte-
kostenverzekeraar Menzis N.V. Door dit zorginkoopbeleid voldoen de genoemde zorgverzekeraars aan Regeling
transparantie zorginkoopproces Zvw van de NZa.
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https://www.menzis.nl/zorgaanbieders/zorgsoorten/huisartsen-multidisciplinaire-zorg/contractering/inkoopbeleid-2022
https://www.menzis.nl/zorgaanbieders/contact/formulier/zorgaanbieders-vraag
https://www.menzis.nl/zorgaanbieders/inkoopbeleid-2025

Bijlage 1& 2
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Bijlage 1: Minimumeisen

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

Alle gespecialiseerde SMR-aanbieders zijn geregistreerd in het Kwaliteitsregister Stoppen met Roken van het
KABIZ (Kwaliteitsreqistratie en Accreditatie Beroepsbeoefenaren in de Zorg) en houden zich aan de bewezen
effectieve programma'’s, die door het Partnership Stop met Roken zijn vastgesteld, tevens te vinden in het
Kabiz;

Alle gespecialiseerde SMR-aanbieders bieden een SMR-programma aan, dat voldoet aan de wettelijke eisen
en richtlijnen waaronder de multidisciplinaire CBO-richtlijn Behandeling van tabaksverslaving en stoppen-met
rokenondersteuning (Herziening 2016), het Addendum Behandeling van tabaksverslaving en Stoppen met-ro-
kenondersteuning bij zwangere vrouwen (2017), de NHG-richtlijn Stoppen-met-roken (2017), de Zorgstandaard
Tabaksverslaving 2022 en hun opvolgers.

Alle uitvoerende zorgverleners voldoen en houden zich aan de geldende wet- en regelgeving, waaronder die
van de NZa, meer specifiek de geldende Beleidsregel, Regeling en Prestatiebeschrijvingsbeschikking Stoppen-
met-rokenprogramma van de NZa.

De zorgaanbieder is ingeschreven in het register van de Kamer van Koophandel dan wel een vergelijkbaar re-
gister in het buitenland per uiterlijk 1 januari 2025;

De zorgaanbieder heeft zich op grond van de Wet toetreding zorgaanbieders gemeld en heeft — indien de Wtza
dat vereist — een vergunning voor het verlenen van de zorg en voldoet aantoonbaar aan de vereisten van de
Wiza;

De zorgaanbieder voldoet aan de Regeling openbare jaarverantwoording Wmg.

De zorgaanbieder is adequaat verzekerd voor bedrijfs- en beroepsaansprakelijkheid ter hoogte van het bedrag
dat in de branche gebruikelijk is of heeft deze aantoonbaar per 1 januari 2025 afgesloten;

De zorgaanbieder voldoet aan de vereisten die gesteld zijn in de geldende Regeling transparantie zorgaanbie-
ders van de NZa;

De zorgaanbieder, zijn UBO en pseudo-UBO komen niet voor op enige nationale of internationale sanctielijst,
waaronder in ieder geval de Nederlandse sanctielijst en de door de Europese Unie en de Verenigde Naties ge-
hanteerde sanctielijsten worden begrepen;

De (pseudo-) UBO van de zorgaanbieder is bij Vektis geregistreerd;

De zorgaanbieder heeft geen verscherpt toezicht of bestuurlijke maatregel van de 1GJ opgelegd gekregen;

Er is niet bij onherroepelijke en bindende rechterlijke of administratieve beslissing vastgesteld dat de zorgaan-
bieder niet voldoet aan zijn verplichtingen tot betaling van belastingen of sociale zekerheidspremies;

De zorgaanbieder verkeert niet in staat van faillissement of liquidatie, diens werkzaamheden zijn niet gestaakt,
jegens hem geldt geen surseance van betaling of een (faillissements-)akkoord.

De zorgaanbieder verkeert niet in een andere vergelijkbare toestand ingevolge een soortgelijke procedure uit
hoofde van op hem van toepassing zijnde wet- en regelgeving;

De zorgaanbieder heeft conform artikel 7 lid 3 en/of artikel 7 lid 4 Regeling zorgverzekering niet meegewerkt
aan een onderzoek, zoals bedoeld in artikel 7 lid 4 Regeling zorgverzekering;

De zorgaanbieder heeft niet blijkgegeven van aanzienlijke of voortdurende tekortkomingen bij de uitvoering van
een eerdere overeenkomst met de zorgverzekeraar waardoor dit heeft geleid tot vroegtijdige beé&indiging van de
overeenkomst of tot schadevergoeding of andere vergelijkbare sancties;

De zorgaanbieder heeft alle vorderingen die Menzis op hem heeft voldaan binnen de daarvoor gestelde betaal-
termijnen.
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https://www.kabiz.nl/beroepen/beroep.aspx?onderwerp=stoppen-met-roken-coach
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Bijlage 2: Uitvoeringseisen

1. Alle gespecialiseerde SMR-aanbieders passen het matched-care principe toe. Matched care betekent de best
passende behandeling. Hierbij vormen de voorkeuren en de motivatie van de cliént het uitgangspunt van de
behandeling. Dit betekent dat u vanaf de start van de begeleiding de gedragsmatige ondersteuning kunt combi-
neren met het aanbieden van nicotine vervangende middelen of andere ondersteunende medicatie, die wordt
voorgeschreven volgens dit aanvraagformulier.

2. Alle gespecialiseerde SMR-aanbieders voeren regie over het gehele programma, maar voor de farmacolo-
gische ondersteuning wordt de desbetreffende huisarts van de cliént ingeschakeld en verloopt dit via dit aan-
vraagformulier.

3. Alle gespecialiseerde SMR-aanbieders houden de resultaten bij van de Stoppen-met-rokenprogramma’s vol-
gens de beschreven parameters in de Zorgstandaard tabakverslaving 2022. Hiermee willen we zorgaanbieders
stimuleren om begeleiding van steeds hogere kwaliteit te leveren. Vanuit Menzis hebben we de mogelijkheid tot
het opvragen van de resultaten.
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