w

zorgpunt

Thuiszorgmateriaal.Ons vak, uw comfort.

Medisch voorschrift MOHM
Terugbetaalde mobiliteit

Stap 1: Laat dit document invullen en ondertekenen door je arts
Stap 2: Breng het document terug naar je Zorgpunt apotheek

Stap 3: Jouw Zorgpunt apotheek volgt je aanvraag verder op

/ Jouw Zorgpunt apotheek:

~
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Woorvoor dient dit document?
Dit document dient ingevuld te waorden om een tegemoetkoming voor een mobiliteitshulpmidde! te kunnen ontvangen.

Wie ondertekent dit document?

De behondelend arts van de persoon dig een tegemostkoming voor een mobiliteitshulpmiddel wenst te ontvangen wuit
het document in en ondertekent het document.

Belangrijke informatie in geval de gebruiker lijdt aon een snel degeneratieve aaondoening.
*  Fen manuele rolstoe! kan enkel voorgeschreven worden door een neuroloog of een gespecialiseerd
raistoelodviesteam.
*  Voor een elekironische rolstoel of scooter moet een rolstoelodviesrapport opgemoakt worden door een
Aaon wie bezorgt u dit document?
Mer dit document kan de persoon zich wenrden tof een arthopedisch technoloog mobiliteitshuipmiddelen nogr keuze. De
arthopedisch technaloog mohiliteitshulpmiddelen kan de oonvraog digitoal indienen bij de zorgkos.

B e e e P R R

Luik A: identificatie van de persoon

1 ‘ul hieronder de gegevens in van de persoon waarvoor het medisch voorschrift wordt opgemaakt.

wioor- en achternaam

straat em numimser

postnummer en gemsents

telefoonnummer

e-mailadrez

rijksragistermummmer

geboortedstum

dig [T jaar

2 Lijdt de gebruiker aan een snel degeneratieve aandoening?
Onder snel degenseratieve oondoening wordt verstoan: amyotrofe loteraol sclerose, primaire oteraal sclerose,
progressieve spingle musculoire atrofie, multisysteem oirgfie of een candoening die hiermee gelijkgesteld kon worden.
O =
[] Mee



Mobiliteitshulpmiddel

3 'Welk mobiliteitshulpmiddel heeft de gebruiker nodig?
[] Leophulpmiddel
] Manuele ralstoel
[[] Elektronische rolstoel (rolstosladviesrapport verplicht)
[[] Elektronische scooter (rolstosladviesrappart EM medisch wvoorschrift varplicht)
[[] Crie-of vierwielfiets (zitdriewislfiets: rolstosladviesrapport verplicht)
[[] Rolstoelonderstel voor zitschazl of madulair 2anpasbaar zitsysteem (rolstosladviesrapport verplicht)
[ stasystesm (rolstosladviesrapport verplicht]
[] Zitkussen t=gen doorzitwonden

[[] Aznpazsing van een bestaand mobiliteitshulpmiddel

4 Betreft het een eerste aanvraag voor een mobiliteitshulpmiddel?

O 1= O neze

% Is het gebruik definitief?
[] 1a, de noodzazk tot gebruik van de rolstoel is definitief

] Mee, het gebruik zal slechts tjdelijk zijn

& Wat zal de vermoedelijke frequentie wan gebruik zijn wvan het gevraagde mobiliteitshulpmiddel?
[[] Cccasiones] gebruik

[[] Dagelijks gebruik

[[] Permanent gebruik/volledig rolstoel gebonden

Luik C: diagnose en huidige medische situatie

T Zijn de beperkingen het gevolg van een ongeval?
O = O Nee

& Heeft de perscon een beroep gedaan op locomotorische of neurclogische revalidatie in een revalidatieziekenhuis of
een revalidatievoorziening gedurende de afgelopen maand?
et revalidotie wordt bedoeld: het betreft een recent medisch vooneo!, dot canleiging heeft gegeven tot het ontstoan of de
verergering von mobiliteitsbeperkingen die het gevalg zijn van een lncomotorische of neuraiogische problematiek en de evolutie van
de beperkingen is nog niet gestabiliseerd.

O = O nee

9 Is de persoon momenteel gehospitaliseerd in een ziekenhuis?
fet ziekenhuis wordt bedoeid: olgemeen zickenhuis of revolidatieziekenhuis, m.u. . psychiatrisch ziekenhwis of
peychigtrische afdeling van een algemeen zickenhuis.

[ !a: go moar waog 10

] Mee: go noar vraog 11
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10 |5 de ontslagregeling gekend of is er in het revalidatieplan sprake van een voorbereiding van ontslag?

O 1= O nee

11 ‘Wat is de dizagnose? Prognose of omschrijwing van de huidige medische situatie®
U kunt ook een recent af geactugiizeerd medisch verslog in bijlage toevoegen.
In geval van uniloterale oondoening, links of rechis specificeren.

Luik D: globale beschrijving van de functionele beperkingen van de gebruiker

12 Indiceer de functionele beperkingen van de gebruiker aan de hand van ICF.

Voor een gomvraayg betreffende een loophuwlpmiddel, enkel rubrieken a, b en c invulien.

[z beperking van de mobilitsit van gebruikers moet geévaluserd worden aan de hand van de International
Classification of Functioning, Disability and Health [ICF - WHO).

ICF aperingen (meer bepaeld de ernse van funcoonels beperlangen)

() = GEEN beperking of porticipotieprableem geen, afwezig, venvoarioosboar 4%
1 = LICHTE beperking of participatieprobleem gering, lacg 5-24%
2 = MATISE beperking of participatieprableem tameiijik 25-49%
3 = ERNSTIEE beperking of participotieprobieem hoog, sterk, aonzienijl 50-95%
4 = VOLLEINGE beperking of participatisproblieem totaal S6-100%

& = niet gespecificesrde beperking of participotieprobleem
9 = niet van toepassing

Functies / Activiteiten en Typering Globale beschrijving en motivering
Participatie IcF
3] Zich binnenshuis verplaatsen [ gz=en moeilijkheid ] metnemen van steun
(kipen van karte afstand tot 1000m| et loophulp O met hulp en onderstzuning van 2en persoon
ICF/d4500 / das00 verplaatsingen zonder hulp zeer moeilijk of onmogelijk
Oomerkingen
b} Zich buitenshuis verplaatsen [ z=en moeilijkheid [ met nemen van steun
(kxpen van lange afstand mesr dan met loophulp [ met hulp en endersteuning van sen persoon
10CH0m) verplaatsingzn zondsr hulp zeer moeilijk of onmozelijk
ICF/da50d [ dasoz apmerkingen
) Handhaven van staande howding [J g=en moeilijkheid [ met nemen van steun
{enigs tijd] met hulp en cndersteuning van e2n persoon
ICF/d4154 ze=r moeilijk of onmogslijk zonder hulp
Comerkingen




d} Gebruiken van hand en arm in ds
rolstoel
{kracht, cobrdinatie en uithouding)

ICF/d410 [/ daao / da4s f ddss

Functie van de bovenste ledematen of
wan het bovenste lidmast wanneer
slechis 1 functiones! bovensts idmazt

2| Uitvoeren van transfers
(transfer in em uit de rolstoel)

ICF/dazD

fI Handhzaven van zittende howding
(zitfunctie in de rolstoel)
ICFd4153

Z) Cognitieve functies
CIFfb110/ b114 / b117 / blaD S biga
{ b147 / blsd Jf bisd S b176

de gebruiker kan zich zelfstandig en op regelmatige basis opduwen

O = O nes

kan zelfstandig veranderan van houding

O = O nee

kan e=n manuele rolstosl zeffstandiz bediznan

O = O nee

apmerkingen

Bijkomend bij een oomvroag voor een elektronische scooter.
dz gebruiker kan 2en elektronische scooter besturen O =
apmerkingen

[ g=en moeilijkheid ] met nemen van steun
met hulp en onderstewning van e2n persoon
ze=r mosilijk of onmogelijk zonder hulp

apmerkingen

[ kan zelfstandi zitten in de rolstoel

[ de zithouding in de rolstoel most ondersteund worden met bijkomende
hulpriddelen of zanpaszsingen
totazl passieve zithouding

apmerkingen

[OJ g=en cognitizve problzmen

lichtz beperking van de cognitisve functies

matige tot ernstige beperking van de cognitieve functies
apmerkingen

13 Bijkomende inlichtingzn in het kader van de aanvraag.

Focultatief in te vullen.

O Houding=znomali=en

O Huidproblemen, doorzitwonden

O andere: specificesr:

Luik E: ondertekening

14 Wul de onderstaande verklaring in.

D Incontinenti=

O stoornissen van het ademhalingsstelzsl

Ondergetekends, arts, verklaart hiarkij dat de perwoen, vermeld in luik &, ten gevolps van functionels anfof anstomische stoormissen, beperkingen in
de mabiliteit vertoont. Hierdear zijm er waor deze persoan preblemen voor participatie san het maatschappelijk leven, De persocn dient hiervoor
definitief een gepest mobiliteitchulpmiddel te bekamen.

daturn i

=aavd

.| Stempel

bair

handtzkening

woor- en achtermaam
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