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I.	Akkoordverklaring

Ondergetekende,

in zijn hoedanigheid van:

Aanvinken wat van toepassing is
|_| Zelfstandig Inschrijver
|_| Penvoerder namens zijn Combinatie


1. verklaart volledig en onvoorwaardelijk te voldoen aan de onderstaande Eisen die gesteld worden aan de uit te voeren Opdracht:

 Programma van Eisen 

Kwaliteitseisen voor Open house 
De kwaliteitseisen die worden gesteld als voorwaarden om in aanmerking te komen voor een overeenkomst met betrekking tot de uitvoering van de keuzehulpgesprekken zijn als volgt. 

	Eis
	A. Algemene eisen

	1
	De zorgaanbieder die de keuzehulpgesprekken[footnoteRef:1][1]  aanbiedt is transparant over de waarden die de Aanmelder heeft in het kader van de levensbeschouwing voorafgaand aan het gesprek met de cliënt en ook op de voorpagina van de website. Deze uitingen zijn duidelijk vindbaar en zichtbaar op de website. Deze uitingen dient u bij uw aanmelding als bijlage mee te sturen aan de hand van afschrift/printscreens.  [1: [1] Onder keuzehulpgesprekken wordt verstaan: face to face, online (chat), telefonisch of blended gesprekken.] 


	2
	De organisatie die de keuzehulpgesprekken[footnoteRef:2][1] aanbiedt, heeft een missie en visie geformuleerd in de informatievoorziening richting de cliënt en dit is duidelijk vindbaar op de website van de zorgaanbieder. De missie en visie worden geverifieerd door de Aanbestedende dienst aan de hand van de toegezonden afschrift/printscreens. U dient de printscreens als bijlage mee te sturen bij uw aanmelding.  [2: ] 


	3
	De zorgaanbieder die de keuzehulpgesprekken aanbiedt, zorgt dat het informatiemateriaal ten aanzien van keuzemogelijkheden volledig is, zorgt dat er medisch juiste informatie wordt verstrekt indien nodig, al dan niet na consultatie van een arts, en zorgt tevens dat de keuzemogelijkheden die met de vrouw zijn besproken worden vastgelegd.

	4
	De zorgaanbieder zorgt voor een adequate verwijzingsmogelijkheid voor verdere hulp na keuze, bijvoorbeeld richting gemeenten, huisarts of abortuskliniek. Dit houdt in dat er samenwerkingsafspraken zijn met andere zorgverleners indien nodig.  

	5
	Zorgaanbieders verwijzen ook onderling naar elkaar als dat nodig is.

	6
	De zorgaanbieder moet zich in de dienstverlening houden aan de zorgvuldigheidseisen conform artikel 5, tweede lid, onder a en b, van de Wet afbreking zwangerschap. Dit betekent dat de zorgaanbieder zich er van vergewist dat te allen tijde de keuze voor het uitdragen van een zwangerschap of het eventueel afbreken daarvan ligt bij de vrouw. Er mag niet sturend worden opgetreden en de missie en de doelstellingen van de organisatie mogen hierop niet van invloed zijn.

	7
	De zorgaanbieder werkt gedurende de gehele contractperiode mee aan toetsing door onafhankelijke deskundigen, die toetsen of de zorgaanbieder de opdracht kwalitatief goed uitvoert.

	
	




	
	B. Ketensamenwerking

	8
	U als zorgaanbieder moet werkzaam zijn in de keten van ondersteuning en zorg bij onbedoelde zwangerschap en waar nodig aantoonbaar samenwerken opdat een sluitende keten kan worden gemaakt. Hiervoor kunnen samenwerkingsovereenkomsten worden gesloten.

	
	

	
	C. Dienstverlening, missie en organisatiedoelen

	9
	Uw organisatie betreft een zorgorganisatie waarbij de primaire dienstverlening gericht is op cliënten.

	10
	De zorgaanbieder moet face to face ondersteuning kunnen bieden binnen achtenveertig (48) uur, met uitzondering van feestdagen en weekenden of dit door middel van samenwerking met andere zorgaanbieders geregeld hebben.

	
	

	
	D. Training, intervisie en opleiding

	11
	In 2019 wordt er – door een nog aan te besteden landelijke organisatie (zie eis 12). – een centraal en een uniform kwaliteitskader ontwikkeld met opleiding, training en intervisie. U bent als zorgaanbieder (gedurende de gehele periode van de afgesloten overeenkomst) verplicht uw medewerkers te laten (her)trainen en (her)opleiden door deze nog nader te bepalen landelijke organisatie, en uw medewerkers verplicht binnen twee maanden na toelating de opleiding te starten, zodra de landelijke organisatie van opleiding en training gereed is en is ingesteld. Dit geldt gedurende de gehele contractperiode. 

	12
	Het jaar 2019 is een overgangsjaar waarin door VWS een landelijke organisatie wordt aanbesteed die de trainingen, intervisie, de opleiding voor keuzehulpgesprekken centraal en uniform gaat organiseren. De te contracteren organisatie kan de instrumenten die hiervoor nodig zijn in 2019 ontwikkelen, waarna zorgaanbieders hun medewerkers kunnen laten instromen voor de opleiding en training. 
De landelijk aangewezen organisatie leidt gekwalificeerde medewerkers op van organisaties die keuzehulpgesprekken aanbieden en stelt hen in staat om aan de  gestelde kwaliteitseisen te voldoen. 

De volgende instrumenten voor de kwaliteitseisen van de keuzehulpgesprekken zullen worden ontwikkeld door deze nog landelijk aan te besteden organisatie (niet limitief): 
· Er komt een gespreksleidraad keuzehulpgesprekken met onder andere de punten die zeker bij elk gesprek aan de orde moeten komen. Totdat deze er is, is de aanbieder van keuzehulpgesprekken verplicht de werkwijze zoals in de training Keuzehulp die is opgezet door FIOM, te gebruiken. 
· Er komt een informatiekaart met onder andere een stapsgewijs schema om de besluitvorming te ondersteunen. Deze moet volwaardige keuze-informatie bevatten.
· Er wordt een geaccrediteerde training aangeboden met zowel theorie als vaardigheidstraining (blended-learning). De medewerkers van organisaties die keuzehulpgesprekken bieden, wordt na het behalen van de training een certificaat van deelname aangeboden. 
· Er komt een intervisie. Medewerkers van aanbieders van keuzehulpgesprekken volgen twee keer per jaar georganiseerde (of uitbestede) intervisie. Daarnaast wordt er jaarlijks een bijscholing gevolgd.
· Er komt een digitale toets counselingsvaardigheden. Medewerkers van aanbieders van keuzehulpgesprekken worden iedere twee jaar een digitale toets counselingsvaardigheden afgenomen. Dit wordt bij de jaarlijkse bijscholing betrokken. 


Aanbieders van keuzehulpgesprekken stromen in zodra bovengenoemde instrumenten gereed zijn.

	13
	Voor nieuwe en toetreders vanaf de start van de Open house toetredingsprocedure, geldt het volgende: zodra de vorming van de landelijke organisatie voor training en opleiding gereed is (uiterlijk juni 2020) zijn medewerkers verplicht de gestelde eisen op het gebied van opleiding en training binnen twee maanden na vorming te zijn aangevangen en is dit een voorwaarde om de keuzehulpgesprekken te voeren.  

	
	

	
	E. Eisen voor de hulpverleners

	14
	De door u gecontracteerde hulpverleners hebben een relevante afgeronde opleiding op HBO/ WO-niveau: Sociale verpleegkunde, Maatschappelijk werk en dienstverlening, Social Work, Arts Maatschappij en Gezondheid, Psychologie of Gedragswetenschap. Medewerkers die online of telefonisch gesprek voeren met de vrouw die onbedoeld zwanger is, mogen werken onder een verlengde arm constructie van beroepskrachten die voldoen aan de eis dat deze beroepskrachten een relevante afgeronde opleiding op HBO/ WO-niveau: Sociale verpleegkunde, Maatschappelijk werk en dienstverlening, Social Work, Arts Maatschappij en Gezondheid, Psychologie of Gedragswetenschap. Wij verstaan onder een medewerker: “De door u gecontracteerde medewerkers dienen bij de zorgaanbieder werkzaam te zijn op basis van een arbeidsovereenkomst in de zin van artikel 7: 610 Burgerlijk Wetboek of op basis van een overeenkomst van opdracht (bijvoorbeeld als zzp-er).”



	15
	Vervallen. 


	16
	De door u gecontracteerde hulpverleners bezitten de volgende competenties:
· contact en verbinding maken; 
· heeft – zodra deze training gereed is – de basistraining Keuzehulp van de landelijke organisatie die de training en opleiding gaat verzorgen gevolgd om bovenstaande kennis en competenties eigen te maken; 
· neemt – zodra deze bijscholingsprogramma’s gereed zijn - deel aan (geaccrediteerde) bijscholingsprogramma’s keuzehulp, intervisie en coaching van de landelijke organisatie die de training en opleiding gaat verzorgen; 

	
	

	
	F. Eisen tot deelname aan het landelijk register keuzehulp

	17
	FIOM draagt zorg voor de kwaliteit door middel van registratie.
U dient een vooraanmelding te hebben gedaan bij FIOM zodat u – indien de overeenkomst via de Open house is gesloten - geregistreerd kan worden bij FIOM. 

	18
	De zorgaanbieder die keuzehulpgesprekken biedt, is ten behoeve van kennisontwikkeling en kwaliteitsverbetering verplicht de informatie te leveren aan FIOM waar zij om vragen zodra de overeenkomst via de Open house is gesloten. Deze informatie zal VWS ook gebruiken om de Open house te toetsen op verbeterpunten.

	
	




	
	G. Vergoeding

	19
	U gaat akkoord met de volgende gestelde tarieven:
· de vergoeding voor keuzehulp is € 90 per uur[footnoteRef:3]. [3:  De vaste tarieven kan één maal per contractjaar, voor het eerst na 20 maanden na ingangsdatum van de
Overeenkomst worden aangepast. De eerste indexatie kan plaatsvinden ingaande 1 januari 2021.
] 

· de vergoeding voor de online en telefonische hulp is € 45 per half uur.
Indien een zorgaanbieder chatgesprekken doet, wordt een bedrag van 
€ 20.000 per jaar uitgekeerd als beschikbaarheidsvergoeding voor de uren dat er iemand beschikbaar moet zijn en er geen vraag is. U kunt in een printscreen aantonen dat deze chatfunctie beschikbaar is. 

De tarieven zijn inclusief overhead en organisatiekosten. Ook ontwikkeling van online modules of andere innovatieve zaken behoren tot de bedrijfsvoering van de organisatie en dienen vanuit de declareerde tarieven voor keuzehulp te worden vergoed.


	
	H. Verantwoording

	20
	U kunt als Zorgaanbieder maandelijks achteraf op basis van de geleverde diensten de gemaakte kosten factureren. 

	21
	De zorgaanbieder dient zich te verantwoorden over de werkelijke uren die besteed zijn, onderverdeeld naar het type gesprek (online, face to face of blended hulpverlening). Of er sprake is geweest van bemiddeling naar gemeenten/ voorbereiding zorglocatie/ voorbereiding op plaatsing van een kind in pleegzorg wordt ook apart benoemd.

	22
	De ondersteuning en hulp die deze zorgaanbieders bieden, vallen onder de definitie ‘andere zorg’ in de Wkkgz. Dat houdt in dat cliënten met klachten zich tot een klachten/geschillencommissie kunnen wenden en Inspectie Gezondheidszorg en Jeugd (IGJ) toezicht kan houden wanneer zij meldingen krijgt waaruit blijkt dat sprake is van (risico op) schade voor cliënten. 

	23
	Voor keuzehulpgesprekken mag alleen via de Open house financiering worden ontvangen en niet via andere (overheids-) bronnen.

	24
	Indien een zorgaanbieder voor meerdere opdrachtgevers werkzaam is, dient de zorgaanbieder er voor te zorgen dat dubbelfinanciering van dezelfde diensten wordt voorkomen door het bijhouden van een gescheiden boekhouding.

	
	

	
	I. Privacy van cliënten 

	25
	U voldoet aan de AVG. Bijvoorbeeld bij het opslaan van persoonsgegevens.

	26
	De zorgaanbieder dient alle chatgesprekken van de keuzehulpgesprekken geanonimiseerd te documenteren en dit twee jaar adequaat beveiligd en gearchiveerd te houden.
Indien nodig vraagt de Opdrachtgever via een geanonimiseerd overzicht de chatgesprekken op om de dienstverlening achteraf te kunnen toetsen. Kosten die u maakt als zorgaanbieder om deze gegevens als een geanonimiseerd overzicht te kunnen aanleveren, kunnen achteraf worden gedeclareerd bij de Opdrachtgever.
 

	
	J. Klachtenprocedure

	27
	Eventuele klachten worden afgehandeld door de zorgaanbieder onder wie de cliënt ressorteert conform van te voren vastgelegde klachtenprocedure. De zorgaanbieder is verplicht een tevredenheidsonderzoek aan te bieden aan de cliënt na afloop van het keuzehulptraject (face-to-face of chat). Er is één landelijk online formulier dat de zorgaanbieder dient aan te bieden aan de cliënt en in te bedden in de vaste werkwijze. De zorgaanbieder dient aan te tonen dat het digitale formulier is verstuurd aan cliënten na afronding van het traject. Invullen van het formulier geschiedt op vrijwillige basis. Alle ingevulde formulieren komen bij het kenniscentrum FIOM terecht, die de gegevens verwerkt en tot een jaarlijks overzicht komt van de tevredenheid met keuzehulp in Nederland. Zodra de Overeenkomst via de Open house is gesloten, ontvangt de uitvoerende partij instructies en de link naar het online formulier voor het cliënttevredenheidsonderzoek. 



											
2. verklaart volledig en onvoorwaardelijk te voldoen aan al de overige in de opdrachtbeschrijving gestelde eisen en voorwaarden, zoals opgenomen in het Aanmeldingsdocument (o.a. hoofdstuk 2 – Opdrachtbeschrijving) en de daarbij behorende Bijlagen.


	Als u als Aanmelder niet voldoet aan een of meerdere Eisen of de eisen en voorwaarden in de opdrachtbeschrijving, dan is uw aanmelding ongeldig en sluiten wij u uit van verdere deelname aan de toelatingsprocedure. 

Het gestelde in de Aanmelding mag niet conflicteren met de gestelde Eisen of opdrachtbeschrijving zoals opgenomen in het Aanmeldingsdocument. Bij constatering van een dergelijke tegenspraak, is uw Aanmelding ongeldig en sluiten wij u uit van verdere deelname aan de toelatingsprocedure.






II. Ondertekening Aanmelder

	Naam organisatie
	     

	Naam ondertekeningbevoegde persoon
	     

	Datum

	     

	Handtekening
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