
 

  
 

 
 

Naam budgethouder:    
 
Burgerservicenummer (BSN)       
budgethouder:   

 
Geboortedatum  

budgethouder:  
 
Telefoonnummer (mobiel) 
budgethouder: 

 
Naam zorgverlener:    Stichting Tendens Vakanties 

 
 

BSN of Kamer van  
Koophandelnummer  
van de zorgverlener:   41053469 
  

 

Vraag 1: Wat komt de 
zorgverlener doen en hoe               
vaak?  
 

 

 

 

 

 Tijdens de vakantie periode neemt Stichting Tendens Vakanties op wisselende momenten, naar 

behoefte, de begeleiding en zorg op zich. 

 De begeleiding is gericht op behoud en zelfredzaamheid, inslijten nieuwe patronen en dat gebeurt 

onder permanent toezicht. 

De begeleiding is o.a. gericht op: 

 Een duidelijke dagvullingen dagstructuur middels groepsbegeleiding 

 Het behouden van communicatieve en sociale vaardigheden 

 De activieteiten vonden plaats in een beschermde omgeving 

 Toezicht en eventuele ondersteuning bij toiletgang en persoonlijke verzorging 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Beschrijf hier de zorg die u betaalt met uw pgb.  
Wat doet de zorgverlener en wanneer komt hij of zij bij 
u langs? (bijvoorbeeld elke dag of elke week) 

 

dag-maand-jaar 

Zorgbeschrijving bij Zorgovereenkomst 



 

 

 

 

Vraag 2: waarom hebt u  

deze zorg nodig?        
 

     

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Ondertekening 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

Datum:        dag-maand-jaar 

 

      

Naam en handtekening  

budgethouder of wettelijk 

vertegenwoordiger 
 
 

 

Naam en handtekening 

zorgverlener  
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U en uw zorgverlener verklaren dit formulier naar waarheid te hebben 

ingevuld.  

 

Let op:  

U en uw  zorgverlener moeten de zorgbeschrijving ondertekenen. Kunt u 

zelf geen handtekening zetten? Dan moet uw wettelijk vertegenwoordiger 

tekenen (dat is een voogd, curator, bewindvoerder of (bij minderjarige 

kinderen) de ouders). 

 

 

  

  

Beschrijf waarom u zorg nodig hebt of wat er gebeurt 

als u geen zorg zou krijgen. 

 



 
 
 
 
 
Waarom een  
zorgbeschrijving?  
 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
Hoe werkt het?  
 

 

 

 

 

 

 

 

Verandert er iets? 
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Vanaf 1 januari 2015 wordt het trekkingsrecht voor het 

persoonsgebonden budget (pgb) ingevoerd.  

Trekkingsrecht betekent dat de Sociale Verzekeringsbank (SVB) uw 

zorgverleners betaalt. U betaalt uw zorgverleners dus niet meer zelf; 

het zorgkantoor stort uw pgb niet meer op uw eigen bankrekening. 

Ook controleert het zorgkantoor vooraf uw zorgbeschrijving om te 

kijken of uw zorgverlener vanuit het pgb betaald mag worden.  

De zorgbeschrijving helpt u om afspraken te maken met uw zorgverlener. 
Bijvoorbeeld welke zorg u precies nodig hebt en hoe die zorg geleverd 
wordt door uw zorgverlener. De zorgbeschrijving is dus een hulpmiddel 

voor uzelf en uw zorgverlener. 

U maakt met elke zorgverlener een zorgbeschrijving en een 
zorgovereenkomst.  
 
Als het goed is hebt u met uw zorgverleners al eerder een 
zorgovereenkomst gemaakt. Als dat niet zo is, moet u dat alsnog doen. 
Op onze site vindt u voorbeelden van zorgovereenkomsten.  
Zorgbeschrijvingen hebt u niet eerder gemaakt. Vul daarom met elke 
zorgverlener een zorgbeschrijving in. Op de volgende bladzijde leggen 
wij uit hoe u dat moet doen.  
 
Let op: 
De zorg die u aankruist In de zorgovereenkomst moet ook in de 
zorgbeschrijving staan.  

 

Verandert het bedrag dat u aan uw zorgverlener betaalt? Of krijgt u 

meer of minder uren zorg? Vul dan het wijzigingsformulier in en stuur 

het naar de SVB. Zij controleren of dit akkoord is en sturen u hiervan 

bericht. Het wijzigingsformulier vindt u op de website van de SVB.  

Verandert er iets in de zorg die u krijgt? Krijgt u bijvoorbeeld andere 

zorg van uw zorgverlener? Maak dan een nieuwe zorgbeschrijving en 

zorgovereenkomst en stuur deze naar ons op (zorgkantoor). Wij 

controleren deze en sturen u een reactie. 

Weet u niet zeker welk formulier u moet invullen? Bel ons gerust, wij 

helpen u graag. 

 



 
 
 
 
 
Toelichting bij  
vraag 1 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Toelichting bij  
vraag 2 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Handtekeningen  
 
 
 
 
 
Meer informatie   

 

 

 

 

1. Wat komt de zorgverlener doen en hoe vaak? 
Hier schrijft u zo duidelijk mogelijk op welke zorg u precies van uw 
zorgverlener krijgt. Beschrijf bijvoorbeeld de dagelijkse of wekelijkse zorg 
die u verwacht. Wat komt hij of zij bij u doen om u te helpen? Waar vindt 
de zorg plaats?  
 
Let op: 
Beschrijf in de zorgbeschrijving alle zorg die u ook in de zorgovereenkomst 
hebt aangekruist. 
 
Voorkom algemene termen als: ‘ik heb persoonlijke verzorging nodig’ of 
‘met mijn begeleider werk ik aan structuur’.  
Beschrijf in plaats daarvan precies welke zorg u krijgt. Bijvoorbeeld: ‘Mijn 
zorgverlener helpt mij iedere dag van de week 2x per dag met wassen en 
aan- en uitkleden. Hij is daar per keer 1 uur mee bezig’. 

 

2. Waarom hebt u deze zorg nodig? 
Hier legt u uit waarom u de zorg nodig hebt die u bij vraag 1 hebt 
beschreven.  
 
Let op: 
Schrijf op waarom de zorgverlener deze zorg aan u geeft. Een tip is om 
uzelf de volgende vraag te stellen: ‘Wat gebeurt er als ik deze zorg niet zou 
krijgen?’  
U kunt ook kort beschrijven wat uw medische geschiedenis is. 
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U en uw zorgverlener moeten de zorgbeschrijving ondertekenen.  
Kunt u niet zelf een handtekening zetten? Dan moet uw wettelijk 
vertegenwoordiger (dat is een voogd, curator, bewindvoerder of (bij 
minderjarige kinderen) de ouders) de zorgbeschrijving ondertekenen. 
 

Op onze website, http://www.vgz-
zorgkantoren.nl/Consumenten/PGB.aspx vindt u meer informatie. 
Als u vragen hebt, kunt u contact met ons opnemen via telefoonnummer 
040-2975155. 
 
Voor informatie over het maken van zorgbeschrijvingen kunt u ook 
terecht bij Per Saldo, de belangenverenging voor budgethouders. 
 

http://www.vgz-zorgkantoren.nl/Consumenten/PGB.aspx
http://www.vgz-zorgkantoren.nl/Consumenten/PGB.aspx

