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Een ziek kind betekent extra kosten, bijvoorbeeld voor reizen, extra kleding voor je kind en eten en drinken. 
Gelukkig bestaan er voorzieningen waar je een beroep op kunt doen.

TEKST: MARIANNE NAAFS EN DANIELLE STREMLER – VAN HOLTEN, MEDISCH MAATSCHAPPELIJK WERKER 

Tegemoetkoming  
in zorgkosten €

FINANCIËN

Vergoeding reis- en verblijfskosten 
Reiskosten chemotherapie en bestraling
Als je kind voor chemotherapie of bestraling naar het 
ziekenhuis gaat, vergoedt de zorgverzekeraar uit de 
basisverzekering de reiskosten (eigen vervoer of taxi). Je 
betaalt wel een eigen bijdrage per kalenderjaar. Down-
load het formulier ‘zittend ziekenvervoer’ van de website 
van je zorgverzekering of vraag het telefonisch aan. Bij de 
doktersassistente kun je een overzicht van jullie afspra-
ken vragen.

Reiskosten onderzoek en controles
Moet je kind vaak naar het ziekenhuis voor 
onderzoek of controle, dan kun je soms ook 
de reiskosten (eigen vervoer of taxi) vergoed krijgen. Je 
maatschappelijk werker kan met je kijken of je hiervoor 
misschien in aanmerking komt. 

Bezoekerskosten
Als je kind in het ziekenhuis ligt, kunnen de reiskosten 
flink oplopen als je elkaar afwisselt. De zorgverzekeraar 
vergoedt deze ‘bezoekerskosten’ soms via de aanvullende 
verzekeringen wel. Kijk in je polisvoorwaarden of bel je 
verzekeraar.

Verblijfskosten Ronald McDonaldhuis 
Als je aanvullend verzekerd bent, vergoedt je zorgverze-
keraar meestal (een deel van) de kosten van het Ronald 
McDonaldhuis. Kijk in je polisvoorwaarden of bel je 
verzekeraar. 

Logeervergoeding
Moet je ver reizen en heeft je kind minimaal drie polikli-
nische of dagbehandelingen achter elkaar, dan vergoedt 
de zorgverzekeraar een logeervergoeding van maximaal 

€75,00 euro per nacht. Dit kan in een hotel zijn of in een 
accommodatie bij het ziekenhuis. De reiskostenvergoe-
ding voor deze dagen komt dan te vervallen. 

Dubbele kinderbijslag
Heeft je kind meer zorg nodig dan gebruikelijk, dan kun je 
dubbele kinderbijslag aanvragen. Je kind moet wel tussen 
de drie en achttien jaar oud zijn en de behandeling moet 
langer dan zes maanden duren. De aanvraag gaat met je 
DigiD via de Sociale Verzekeringsbank (www.svb.nl). Het 
CIZ besluit over de aanvraag. Je maatschappelijk werker 
kan een medische verklaring opsturen.

Aftrek inkomstenbelasting 
Alle niet-vergoede medische kosten en reiskosten, mag 
je als ‘specifieke zorgkosten’ opvoeren bij je aangifte in-
komstenbelasting. Een overzicht van al jullie afspraken en 
opnames kun je vragen bij de doktersassistentes. 

Hulp bij zorg
Wordt de zorg je te veel en is er onvoldoende steun van 
je eigen netwerk, dan kun je extra hulp aanvragen bij 
de gemeente. Je moet dan duidelijk kunnen maken dat 
de zorg voor je kind veel meer vraagt dan de zorg voor 
een gezond kind. De aanvraag doe je bij de afdeling 
WMO van de gemeente of het gemeentelijk loket voor 
Jeugd en Gezin. Je maatschappelijk werker kan met je 
meedenken.

Vervoer naar school
Als je kind naar school mag, maar niet kan 
fietsen of met het openbaar vervoer mag, dan 
kun je bij de gemeente een aanvraag doen voor taxi- of bus-
vervoer of een financiële bijdrage voor eigen vervoer. Elke 
gemeente hanteert eigen regels. De aanvraag doe je via de 
afdeling Onderwijs van de gemeente.

Bijzondere bijstand
Leef je van een sociaal minimum, dan kun je bij de 
gemeente ‘bijzondere bijstand’ aanvragen. Bijvoorbeeld 
voor reiskosten, extra kleding, parkeerkosten. Elke 
gemeente hanteert eigen regels. Neem contact op met de 
gemeente. Het wijkteam van de gemeente kan je helpen 
bij de aanvraag.

Zorg in natura en Persoonsgebonden budget 
Als je kind tijdelijk of langdurig zorg nodig heeft, dan kun 
je dit regelen via Zorg in natura of een Persoonsgebonden 
budget (PGB). 

Zorg in Natura
Bij Zorg in natura bepaalt de gemeente, het zorgkantoor 
of de zorgverzekeraar bij wie de zorg of voorziening wordt 
ingekocht. De (nazorg)verpleegkundige uit het ziekenhuis 
doet meestal de aanvraag. Je hoeft zelf dus niets te regelen, 
maar hebt weinig keuzevrijheid en regie. 

Persoonsgebonden budget
Bij een persoonsgebonden budget (PGB) bepaal je zelf bij 
wie je de zorg of voorziening inkoopt. Je hebt dus meer keu-
zevrijheid, maar moet ook meer administratie bijhouden. 
Een PGB wordt vaak ingezet voor langdurige zorg. Er zijn 
twee soorten PGB: één voor verpleging en verzorging en één 
voor begeleiding en ondersteuning voor jezelf en je kind.
•	� De aanvraag voor een PGB verpleging en verzorging 

gaat via je zorgverzekeraar. Een kinderverpleegkundige 
in je woonplaats kan de indicatie stellen. Neem hiervoor 
contact op met je zorgverzekeraar.

•	� De aanvraag voor een PGB voor ondersteuning en 
begeleiding gaat via het loket WMO van de gemeente. 
Na het indienen wordt eerst een indicatie gesteld. Als 
het gaat om een aanvraag voor begeleiding, dan gaat 
dit via het wijkteam van de gemeente. 

•	 �De aanvraag voor een PGB voor permanente en langdu-
rige verpleging en verzorging (WLZ) in verband met een 
chronische aandoening, vraag je aan bij het Centrum 
Indicatiestelling Zorg (www.ciz.nl). Neem telefonisch 
met hen contact op. Heb je problemen bij de toekenning 
of is je aanvraag afgewezen, dan kun je PerSaldo, de 
belangenvereniging van budgethouders, inschakelen. 

Lidmaatschap VOKK
Veel zorgverzekeraars vergoeden via aanvullende pakket-
ten de kosten van het lidmaatschap van een patiënten-
organisatie. Ook hier zijn er verschillen per verzekeraar. 
Wat jouw verzekeraar vergoedt, vind je terug in de polis. 
De VOKK is via de koepelorganisatie lid van de NCPF 
(voorwaarde van de verzekeraars). 

Noodfonds
Kom je door de ziekte van je kind in ernstige financiële 
problemen, dan kun je via maatschappelijk werk van het 
Máxima of het shared care centrum, een beroep doen 
op het steunfonds dat we als VOKK samen met stichting 
Mag Ik Dan Bij jou hebben opgericht. Je maatschappelijk 
werker doet samen met jou de aanvraag.

In bepaalde gevallen kunnen particuliere fondsen finan-
ciële steun bieden aan mensen met een laag inkomen. De 
maatschappelijk werker van het ziekenhuis moet dit voor 
je aanvragen. Fondsen accepteren (meestal) geen aanvra-
gen van ouders zelf. 

Vakanties
Er zijn diverse organisaties die gratis of tegen een zeer 
geringe eigen bijdrage vakanties bieden aan gezinnen 
met een kind met kanker, een kind uit behandeling of 
een overleden kind. Een flyer met het 
complete vakantie-aanbod is ver-
krijgbaar bij onze VOKK-balie in het 
Máxima of kijk op www.vokk.nl voor 
meer informatie.
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