KBO NIEUWS

KBO-PCOB over advies artsen: “Goed dat leeftijd niet leidend is”

Artsen moeten “zeer terughoudend” zijn met het opnemen van zeer kwetsbare ouderen met een coronabesmetting in het ziekenhuis. Dat adviseren artsenverenigingen in een leidraad aan hun collega’s. In alle gevallen moet wel eerst met de patiënt en/of mantelzorger het gesprek worden aangegaan.

Seniorenorganisatie KBO-PCOB onderschrijft dit advies, aldus directeur Manon Vanderkaa: “Het is goed dat er gekeken wordt naar de ouderen zelf en dat niet de leeftijd leidend is. Een goede dialoog tussen arts en patiënt is belangrijk, zo kan je samen beslissen wat het beste is.” Maar dat is ook meteen een punt van zorg, benadrukt Vanderkaa: “Hoe gaan deze gesprekken nu plaatsvinden? Wie benadert wie? Het is belangrijk dat mensen op een zorgvuldige manier benaderd worden en niet ad hoc door bijvoorbeeld een assistent op een willekeurig moment. Dit zijn letterlijk levensvragen die aandacht vragen en zorgvuldig besproken moeten worden. Alleen zo kunnen ouderen met hun arts echt in gesprek gaan.”

Volgens de artsen heeft een ziekenhuisopname of verblijf op de IC voor kwetsbare ouderen niet vanzelfsprekend een positief effect, terwijl de omstandigheden in het ziekenhuis wel nadelig kunnen zijn. Vanderkaa: “Er moet voorkomen worden dat senioren die op de intensive care liggen, eenzaam sterven. Dat wens je niemand toe. Ook daarom is het belangrijk om het gesprek hierover met patiënt en naasten aan te gaan. Als KBO-PCOB hebben we veel ervaring  in hoe moeilijke onderwerpen bespreekbaar gemaakt kunnen worden. We weten hoe waardevol dit kan zijn en willen graag meedenken wat nu de beste aanpak is.”

KBO-PCOB krijgt via de Ouderen-Informatielijn veel zorgvragen van senioren binnen. Er is vooral veel twijfel of ouderen nog de juiste hulp krijgen en of ze überhaupt, in deze coronacrisis, nog geholpen worden. Senioren met vragen kunnen bellen met 030-3400600.

	Babbeltrucs

In het verleden schonken we al veel aandacht aan babbeltrucs.

Omdat er nu met het Coronavirus door criminelen steeds weer nieuwe methoden worden gezocht en gevonden om ouderen te benadelen vinden wij het raadzaam u, ook hierover, regelmatig van nieuwe informatie te voorzien.

Veel informatie vindt u op de website van de politie en daar verwijzen we u graag naar.

Meer over babbeltrucs, malware, etc.: https://www.politie.nl/themas/babbeltruc.html


	

	

	

	

	

	Het Algemeen Dagblad schreef op woensdag 18 maart:

Oplichters misbruiken corona

Volgens Algemeen Dagblad zijn in heel Nederland oplichters actief die mensen geld afhandig proberen te maken door in te spelen op de coronacrisis. Zo worden er phishingmails gestuurd over antibacteriële bankpassen en zijn er ook mensen die hulp aanbieden met boodschappen doen, vragen om de bankpas mee te geven mét pincode om vervolgens de bankrekening te plunderen.

Advies: geef nooit zomaar je pinpas aan iemand mee. En geef ook niemand toegang tot je bankrekening. Als iemand boodschappen voor je doet, maak dank zelf het bedrag aan die persoon over. Contant betalen wordt in veel gevallen ook steeds moeilijker.

Een ander voorbeeld:
Inwoners van Oude Wetering kregen een ‘bedelbrief’ op de deurmat met het officiële logo van de gemeente Kaag en Braassem.

In de brief wordt gesteld dat supermarkten dicht zouden zijn gegaan. Voor 45 euro kon de bewuste bewoner een voedselpakket bestellen, door het geld voor het gewenste aantal pakketten in een retourenvelop op de voordeur te plakken. Vervolgens zouden de pakketten op de stoep worden afgeleverd. “Wij wensen u sterkte bij het uitzitten van het virus”, besluit de brief.

Een woordvoerder van de gemeente Kaag en Braassem stelt dat dit pure oplichterij is. “Dit is geen initiatief van de gemeente. We hebben op social media gedeeld dat hier sprake is van oplichting. We willen inwoners dan ook waarschuwen hier niet op in te gaan”.

Wie langdurige zorg nodig heeft moet daarvoor vaak diep in de buidel tasten
Dat blijkt uit een onderzoek in opdracht van KNVG, NVOG, FASv, KBO-PCOB en NOOM.
De eigen bijdrage kan oplopen tot boven de € 1.100 per maand voor mensen met AOW en een aanvullend pensioen van € 600 (per maand).
In opdracht van de vijf organisaties deed Regioplan onderzoek naar de verschillen in de eigen bijdrage die senioren moeten betalen voor zorg vanuit de Wet langdurige zorg (Wlz). Het onderzoek keek naar negen verschillende typen huishoudens van AOW-gerechtigden.

In de eerste periode met langdurige zorg, vaak in een verpleeghuis, betaal je de zogenaamde ‘lage eigen bijdrage’. In veel gevallen ga je na vier maanden over naar een ‘hoge eigen bijdrage’. Deze hangt af van inkomen en vermogen. De bijdragen lopen echter snel op. Terwijl de lasten lang niet altijd afnemen. En sommige verpleeginstellingen brengen soms extra kosten in rekening voor de was en zelfs voor ommetjes in het park of een stuk fruit. Dit is funest voor de bestedingsruimte van mensen die in die situatie zitten.

Alleenstaande senioren zonder aanvullend pensioen en vermogen betalen een eigen bijdrage van € 730 per maand. Voor alleenstaande senioren met een aanvullend pensioen van € 600 per maand (bruto) zonder vermogen, komt de hoge eigen bijdrage neer op € 1.060 per maand. De hoge eigen bijdrage voor alleenstaande AOW-gerechtigden met een vergelijkbaar pensioen en met een vermogen van  € 50.000 of meer bedraagt circa € 1.130 per maand.

Als bij een echtpaar beiden in een zorginstelling verblijven, betalen ze een eigen bijdrage van € 870 per maand, als ze geen aanvullend pensioen hebben, en geen vermogen. Hun resterende bestedingsruimte bedraagt dan circa € 770 per maand.

Bij een aanvullend pensioen van € 600 per maand, wordt de eigen bijdrage € 1.210 (indien geen vermogen), en is de resterende bestedingsruimte circa € 870, dus blijft slechts zo’n € 100 over van het aanvullend pensioen.

Indien in dat geval er wel een eigen vermogen is (van stel € 175.000), dan resteert een bestedingsruimte van € 710 per maand.

Het verschil tussen de eigen bijdrage voor de Wlz resp. voor de Wmo (Wet Maatschappelijke Ondersteuning) is wezenlijk. Van € 17,50 per vier weken voor de Wmo naar ruim € 1.000 per maand voor de Wlz. Zelfs de maandelijkse ‘lage eigen bijdrage Wlz’, die senioren in de eerste vier maanden meestal betalen, is minimaal negen keer hoger dan de eigen bijdrage Wmo. Maar een keuze heb je niet. Senioren waarvoor hulp en ondersteuning vanuit de Wmo (verschillend per gemeente) niet toereikend is, zijn aangewezen op de Wlz.

Conclusie
De senioren- en gepensioneerdenorganisaties maken zich zorgen over de hoge eigen bijdrage Wlz.

Er zijn signalen dat mensen zorg mijden, althans vasthouden aan de veel beter betaalbare Wmo-zorg en zo wellicht niet de juiste zorg krijgen. Daarnaast merken zij dat mensen die een beroep moeten doen op de Wlz naast de emotionele en fysieke belasting ook nog worden geconfronteerd met een grote financiële belasting. Dat betreft zowel alleenstaanden die naar een instelling verhuizen, als mensen die Wlz-zorg thuis ontvangen, en paren waarvan één van de twee naar een zorginstelling is verhuisd.

Daarom de vraag aan het kabinet om maatregelen ter demping van de forse kosten die senioren moeten maken als ze aangewezen zijn op langdurige zorg!

Bron: Rapport Regioplan 


	 

	


