SCHRIFTELIJKE VRAAG

nr. 682
van KOEN DANIELS
datum: 17 juni 2022

aan HILDE CREVITS
VICEMINISTER-PRESIDENT VAN DE VLAAMSE REGERING, VLAAMS MINISTER VAN WELZIIN,
VOLKSGEZONDHEID EN GEZIN

Psychiatrische verzorgingstehuizen (pvt’s) - Stand van zaken

Een pvt is een residenti€le setting die begeleiding en verzorging biedt aan personen met
psychische problemen. Vaak is de toestand gestabiliseerd en is er geen opname meer
nodig in een ziekenhuis. De patiénten kunnen echter niet zelfstandig wonen. Daardoor
biedt het pvt een vervangende woonvorm.

Er zijn twee type bewoners die er terechtkunnen, namelijk personen met een langdurige
stabiele psychische aandoening en personen met een verstandelijke beperking. Een
minderheid van die mensen stapt over naar beschut wonen. De meesten blijven definitief
in het pvt.

1. Kan de minister het aantal unieke gebruikers van een pvt geven per jaar sinds 2015
tot op heden?

2. Wat is de totale capaciteit (in plaatsen en voorzieningen) per provincie sinds 2015
tot op heden?

3. Betalen cliénten in een pvt een dagprijs? Wordt de hoogte hiervan jaarlijks
gemonitord? Zo ja, graag de cijfers sinds 2015 tot op heden.

4. Is er zicht op hoeveel cliénten doorstromen van een pvt naar beschut wonen?
Hoeveel cliénten stromen ook door naar andere zorgvormen en welke zijn dit dan?
Graag een overzicht van 2015 tot op heden.
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van KOEN DANIELS

1. Onderstaande cijfers zijn afkomstig uit data die het intermutualistisch agentschap
(IMA) aanleverde aan het agentschap Zorg en Gezondheid. Vanaf het moment van
inkanteling van de PVT in de Vlaamse Sociale Bescherming (VSB) op 1 april 2023, zal
de Vlaamse overheid rechtstreeks over deze gegevens beschikken.

Uit de verkregen data komt naar voor dat het aantal unieke gebruikers van de PVT
over de jaren heen vrij stabiel blijft.
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Grand Total

2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021

Jaar
174 161
145 145
74 70
105 99
51 49
82 75
33 34
39 41
78 77
253 245
115 120
70 69
233 238
39 40
128 125
233 238
163 150
70 72
63 69
67 75
83 81
28 32
70 67

146
137
64
102
50
77
34
38
86
235
124
63
236
40
128
245
133
68
64
69
81
30
68

137
142
67
102
48
92
35
37
104
233
120
60
235
41
122
236
134
69
63
66
81
33
70

139
157
66
99
51
92
34
37
112
239
115
60
221
39
119
235
135
68
66
72
81
31
68

138
141
68
99
50
91
39
34
102
221
111
61
255
43
114
229
141
69
74
71
76
32
67

130
141
67
103
48
86
35
33
95
194
119
64
231
39
117
218
135
70
65
72
82
33
66

2396 2372 2318 2327 2336 2326 2243



In onderstaand overzicht is de opnamecapaciteit per provincie weergegeven. Zoals
zichtbaar wordt in de data neemt de erkende opnamecapaciteit over de jaren heen
geleidelijk af. Dit is te verklaren doordat verschillende PVT over uitdovende plaatsen
beschikken. Dit betekent dat een aantal erkende plaatsen gekoppeld zijn aan een
specifieke zorggebruiker. Wanneer deze zorggebruiker tijdens zijn verblijf in het PVT
komt te overlijden of verhuist naar een andere setting verdwijnt deze plaats uit de
erkenning.

2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021

Provincie Antwerpen — S PVT 544 525 525 525 525 525 525
Provincie Limburg — 3 PVT 328 321 320 320 312 312 294
Provincie Oost-Vlaanderen — 9 PVT 547 548 540 534 527 522 518
Provincie Vlaams-Brabant —3 PVT 153 152 166 186 184 183 183
Provincie West-Vlaanderen — 4 PVT 317 307 302 300 300 300 300
Totaal Vlaams Gewest 1.889 1.853 1.853 1.865 1.840 1.842 1.820

Om de berekening van de dagprijs voor een zorggebruiker van een PVT te duiden dient
verduidelijkt te worden hoe de opnemingsprijs van een zorggebruiker in een PVT
berekend wordt.

De opnemingsprijs bestaat uit de optelsom van zeven rubrieken die elk inhoudelijk
verwijzen naar specifieke kosten of bedragen.

Al: afschrijflasten en aanloopkosten

B1: hotelkosten

B2: zorgkosten

B3: kosten MPG (Minimale Patiénten Gegevens)

C2A: inhaalbedrag berekend op basis van reéle lasten en ontvangen voorschotten
C2A2: inhaalbedrag attractiviteitspremie

C2B: inhaalbedrag

De rubrieken die betrekking hebben op de zorgkosten en kosten met betrekking tot de
inhaalbedragen worden gefinancierd door de Vlaamse Overheid, namelijk B2-B3-C2A
en C2A2. De verblijfskosten A1-B1 en C2B zijn ten laste van de zorggebruiker. De som
van deze rubrieken vormt dus de globale dagprijs die voor alle zorggebruikers binnen
een PVT dezelfde is.

Onderstaand is de dagprijs of dagelijkse verblijfskost weergegeven voor de
zorggebruiker:

01.01.2019:
01.01.2020:
01.01.2021:
01.01.2022:
01.03.2022:
01.05.2022:

43,71 euro
44,39 euro
44,84 euro
46,16 euro
46,96 euro
47,77 euro

Deze globale dagprijs representeert echter niet het eigenlijke bedrag dat een
individuele zorggebruiker dient te betalen. Om de betaalbaarheid van het verblijf in
een PVT voor iedere zorggebruiker te garanderen voorziet de Vlaamse overheid in een
extra vergoeding via de bijkomende forfaitaire tegemoetkoming. De bijkomende
forfaitaire tegemoetkoming bestaat uit twee delen die telkens opgedeeld zijn in



verschillende categorieén. Iedere categorie voorziet in een extra bijdrage vanuit de
Vlaamse overheid die in mindering gebracht wordt met de globale dagprijs wat
resulteert in een geindividualiseerde dagprijs voor iedere zorggebruiker die in een PVT
verblijft. De indeling in categorieén is gebaseerd op inkomensgerelateerde criteria (nl.
recht op bepaalde tegemoetkomingen zoals een verhoogde
verzekeringstegemoetkoming, integratietegemoetkoming, invaliditeitsuitkering of
leefloon) en gezinslast.

Voorbeeld:

Een zorggebruiker dient momenteel de globale dagprijs van 47,77 euro te betalen.
Aangezien deze persoon in categorie 3 van deel 1 (-5,42 euro) en categorie H van deel
2 (-4,78 euro) terecht komt, is het eigen aandeel dat deze persoon als dagprijs moet
betalen 37,57 euro.

Momenteel hebben we onvoldoende zicht op de ontslagstromen van zorggebruikers
die de PVT verlaten. Bij inkanteling van de sector PVT in VSB op 1 april 2023 is het
doel om de zorgstromen van zorggebruikers beter in kaart te kunnen brengen. Binnen
de VSB-registratie wordt de vraag naar de bestemming van de gebruiker na ontslag
expliciet gesteld.



