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Bijlage 9

Stoppen-met-roken 2017

De werkzaamheden van de huisarts/POH-S die betrekking hebben op het begeleiden en ondersteunen bij stoppen met roken (SMR) worden

bekostigd via de beleidsregel Gedragsmatige ondersteuning bij Stoppen-met-Roken of via ketenzorg segment 2.
Het gebruik van geneesmiddelen en nicotinevervangers wordt apart vergoed. U vindt informatie hierover op de website van Menzis.

1. Voorwaarden
e dezorgaanbieder heeft een overeenkomst basishuisartsenzorg afgesloten met Menzis;
e gedragsmatige ondersteuning moet voldoen aan de CBO'richtlijn ‘Behandeling voor tabaksverslaving’ en de zorgmodule Stoppen met
Roken?;
e de prestatie SMR kan niet gelijktijdig worden gedeclareerd bij patiénten die deelnemen aan een keten-dbc DM2, VRM, COPD en/of Astma;
e de prestatie SMR kan niet gelijktijdig worden gedeclareerd bij patiénten die medisch specialistische zorg gericht op Stoppen met Roken

ontvangen.

2. Tarief
De maximale vergoeding van prestatiecode 12850 bedraagt € 72,74° per verzekerde. Het tarief SMR kan eenmaal per kalenderjaar na afloop van het

begeleiden en ondersteunen bij stoppen met roken worden gedeclareerd.

1CBO Kwaliteitsinstituut voor de Gezondheidszorg. (2009). CBO richtlijn behandeling van tabaksverslaving, Kwaliteitsinstituut voor de gezondheidszorg CBO, 2009. Gebaseerd op: CBO richtlijn behandeling van
tabaksverslaving. Kwaliteitsinstituut voor de gezondheidszorg CBO, 2004.
2 Partnership Stop met Roken (2009). Zorgmodule Stoppen met Roken. Den Haag, december 2009.

3 Het tarief is geindexeerd met 5,5% (2015, 2016 en 2017) op basis van de CAO Huisartsenzorg.
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https://www.menzis.nl/vergoedingen/s/stoppen-met-roken

3. Contractant

Individuele huisarts.

4. Verantwoording en controle

De prestatie SMR (12850) kan niet gelijktijdig worden gedeclareerd bij patiénten die deelnemen aan een keten-dbc DM2, VRM, COPD en/of Astma.

Indien uit controle door de zorgverzekeraar blijkt dat niet aan deze voorwaarde is voldaan, wordt het ten onrechte uitbetaalde bedrag door de

zorgverzekeraar teruggevorderd.

5. Contracteerproces

Menzis biedt de zorgaanbieder elk kwartaal de mogelijkheid om een contract of een wijziging in een bestaand contract aan te vragen. De aanvraag
kan tot uiterlijk 2 weken voorafgaand aan de eerste dag van het volgende kwartaal doorgegeven worden via het Zorginkoopportaal van VECOZO.
Het contract met het bijbehorende (gewijzigde) tarief wordt van kracht op de eerste dag van het eerstvolgende kwartaal.

Duur en einde contract

De overeenkomst heeft een looptijd van maximaal 1jaar, met als einddatum uiterlijk 1 januari 2018.
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Zorgverzekeraars dienen ten behoeve van de inzichtelijkheid voor zorgaanbieders, voor ieder kalenderjaar
uiterlijk op 1 april voorafgaand aan dat jaar de procedure van de zorginkoop en het zorginkoopbeleid wat
betreft de Zorgverzekeringswet (Zvw) bekend te maken, voor zover dat op dat moment mogelijk is.

Menzis geeft met dit document invulling aan Regeling TH/NR-005 Transparantie zorginkoopproces Zvw van
de NZa. Deze regeling ziet op het proces waarin zorgaanbieders en zorgverzekeraars tot overeenkomsten
komen. De regeling beoogt de transparantie van dit proces voor zorgaanbieders en zorgverzekeraars te
vergroten. Menzis behoudt zich het recht voor om (ook na 1 april) het beleid nader aan te vullen en
wijzigingen aan te brengen in dit document en de termijnen/procedures van de zorginkoop. Menzis zal
wijzigingen zo tijdig mogelijk bekend maken.
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