
 

 

Evaluatie Wegblijftarief 

 

Bijlage bij circulaire 27c 

 
Wij verzoeken u onderstaande vragenlijst in te vullen en vóór 15 mei 2005 terug te sturen aan 
 
CTG/ZAio 
T.a.v. mevr. drs. E. Gevers 
Postbus 3017 
3502 GA Utrecht 
 
 
Uw instellingsnaam en CTG-code gebruiken wij uitsluitend om de respons te meten en analyse op 
sectorniveau te maken. De gegevens worden niet herleidbaar tot individuele instelling gerapporteerd 
aan het bestuur van CTG/ZAio. 
 
 
 
Naam instelling:………………………………………………………………………………………………… 
 
CTG-code:……………………………………………………………………………………………………….. 
 
 
1. Maakt uw instelling gebruik van het wegblijftarief?  
 

 ja                nee / niet meer (ga verder naar vraag 3) 
 
 
2a. Leidt het in rekening brengen van het wegblijftarief tot een daling van het aantal verzuimde 

afspraken? (indien mogelijk kwantitatief onderbouwen) 
 

 ja                nee  
  

Toelichting:………………………………………………………………………………………………. 
 

……………………………………………………………………………………………………………. 
 

……………………………………………………………………………………………………………. 
 
 
2b. Hoe vaak heeft uw instelling het wegblijftarief gedeclareerd in de periode 1 mei 2004 tot en 

met 31 december 2004? (voor de instellingscategorieën 220, 380 en 381 de periode 1 
september 2004 tot en met 31 december 2004) 

 
……………………………………………………………………………………………………………... 
 

 
2c. Is het tarief van € 20,- voldoende om de administratieve lasten die verband houden met het 

declareren van het wegblijftarief te dekken?  
 

 ja                nee  
 
Toelichting:………………………………………………………………………………………………. 

 
……………………………………………………………………………………………………………. 

 
……………………………………………………………………………………………………………. 
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2d. Accepteren patiënten dat er een wegblijftarief in rekening wordt gebracht?  
 

 ja                nee  
 
Toelichting:………………………………………………………………………………………………. 

 
……………………………………………………………………………………………………………. 

 
……………………………………………………………………………………………………………. 

 
2e. Heeft uw organisatie klachten ontvangen naar aanleiding van het wegblijftarief?  
 

 ja                nee  
 
Zo ja, wat is de aard van de klachten? ….…………………………………………………………. 

 
……………………………………………………………………………………………………………... 

 
……………………………………………………………………………………………………………... 
 

 
2f. Leidt het wegblijftarief tot (onbedoelde) neveneffecten voor uw instelling?  
 

 ja                nee  
 
Toelichting:………………………………………………………………………………………………. 

 
……………………………………………………………………………………………………………. 

 
……………………………………………………………………………………………………………. 
 

 
2g. Tegen welke vragen of onduidelijkheden loopt u aan bij het uitvoeren van het beleid met 

betrekking tot het wegblijftarief?  
 

……………..………………………………………………………………………………………………. 
 

……………………………………………………………………………………………………………... 
 

……………………………………………………………………………………………………………... 
 
 
( ga verder naar vraag 4) 
 

 
3. Wat is de reden dat u het wegblijftarief niet (meer) in rekening brengt? 

 
……………..………………………………………………………………………………………………. 

 
……………………………………………………………………………………………………………... 

 
……………………………………………………………………………………………………………... 

 
 
4. Heeft u overige opmerkingen ten aanzien van het wegblijftarief? 
 

……………..………………………………………………………………………………………………. 
 

……………………………………………………………………………………………………………... 
 

……………………………………………………………………………………………………………... 


