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Managementsamenvatting

Per 1 januari 2013 is het overheidsbeleid voor het verstrekken van hoortoestellen op
twee punten gewijzigd: de functiegerichte aanspraak is ingevoerd samen met een nieuw
vergoedingssysteem. Het NIVEL en Ecorys evalueerden de effecten van deze
beleidswijziging voor de door hoortoesteldragers ervaren kwaliteit en de betaalbaarheid
van de hoorzorg. De evaluatie laat zien dat de ervaringen van hoortoesteldragers met de
audicien en het hoortoestel ten minste gelijk zijn gebleven na de invoering van het
nieuwe beleid. Tegelijkertijd zijn zowel de kosten ten laste van het
zorgverzekeringsfonds als de hoogte van de eigen bijdragen voor de hoortoesteldragers
verminderd.

De gedachte achter de ‘functiegerichte aanspraak’ is dat de beperkingen die een
slechthorende in verschillende situaties ervaart zo optimaal mogelijk worden
gecompenseerd. Om dit in de praktijk vorm te geven is door Zorgverzekeraars
Nederland het ‘Indicatieprotocol hoorzorg’ opgesteld. Dit protocol moet ertoe leiden
dat er een eenvoudige hoor-oplossing wordt geboden waar dat kan en een complexe
hoor-oplossing waar dat nodig is. Tegelijkertijd is het vergoedingssysteem voor
hoortoestellen veranderd. Hierbij is een eigen bijdrage van 25% aan de voet
geintroduceerd. Deze eigen bijdrage heeft betrekking op de aanschafkosten van het
hoortoestel. Tot 2013 bestond de vergoedingssystematiek uit maximum
vergoedingslimieten. Hierbij was sprake van eigen betalingen aan de top; het bedrag
boven de vergoedingslimiet kwam voor eigen rekening van de hoortoestelgebruiker.

Positieve ervaringen met de audicien en het hoortoestel

Hoortoesteldragers zijn over het algemeen positief over de dienstverlening door de
audicien en over het hoortoestel dat ze hebben, zowel voor als na de beleidswijziging in
2013 (periode 2010-2014). Ze rapporteerden na de beleidswijziging op meerdere
aspecten positievere ervaringen met de audicien en het hoortoestel dan ervoor. Maar
het gaat hier om kleine verschillen.

Indicatieprotocol hoorzorg

Om de functiegerichte aanspraak vorm te geven is door Zorgverzekeraars Nederland het
‘Indicatieprotocol hoorzorg’ opgesteld. Binnen dit protocol deelt de audicien een
persoon op basis van audiologische testen en de ‘Amsterdamse vragenlijst voor
auditieve beperkingen’ in in één van vijf categorieén. De categorieén variéren van
relatief eenvoudig op te lossen gehoorproblemen (categorie 1) tot de meest complexe
gehoorproblemen (categorie 5). lemand krijgt in principe alleen een hoortoestel vergoed
dat binnen zijn categorie valt. Het is niet duidelijk in hoeverre het Indicatieprotocol
hoorzorg reeds volledig is geimplementeerd. De helft van de mensen gaf aan een
vragenlijst te hebben ingevuld over hun gehoorprobleem en de meerderheid (circa 70%)
weet niet in welke categorie ze vallen. Bijna 5% van de verstrekte hoortoestellen was
niet ingedeeld in één van de vijf categorieén.
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Verbeterpunten

Er liggen voor audiciens verbeterpunten als het gaat om de informatievoorziening. Een
aanzienlijke groep geeft aan dat ze niet zijn geinformeerd over het recht om twee
hoortoestellen te proberen, de mogelijkheid om een extra zorgvraag in te dienen en de
mogelijkheid om een hoortoestel op eigen kosten aan te schaffen. Dit terwijl in het
Indicatieprotocol hoorzorg staat dat mensen deze informatie dienen te krijgen van de
audicien. Ook de keuzevrijheid tussen hoortoestellen is een punt van aandacht. Twee
derde van de mensen gaf aan na de beleidswijziging uit één of twee hoortoestellen te
kunnen kiezen. Van deze groep vond bijna 40% dit niet genoeg; dit is een kwart van alle
respondenten. Eén op de vijf had graag meer hoortoestellen willen proberen.

Betaalbaarheid van de hoorzorg verbeterd

Zowel de kosten ten laste van het zorgverzekeringsfonds als de hoogte van de eigen
bijdragen voor hoortoesteldragers zijn gedaald na de beleidswijziging. In 2012
bedroegen de totale uitgaven aan hoortoestellen ongeveer 170 miljoen euro.
Vervolgens zijn de uitgaven in 2013 sterk gedaald naar ongeveer 120 miljoen euro. Dit is
zelfs onder het niveau van de uitgaven in de periode 2008 tot en met 2011. De
gemiddelde eigen bijdrage lag in de eerste helft van 2014 (336 euro) 51,1% lager dan de
gemiddelde eigen betaling in 2009/2010 (648 euro). Eveneens is het percentage
hoortoestelgebruikers dat het betalen van de eigen betaling/bijdrage van een
hoortoestel als een groot probleem ervoer gedaald over de jaren: van 15% in 2009/2010
naar 5% in de eerste helft van 2014.

Daarnaast lijkt het waarschijnlijk dat de prijzen van hoortoestellen zijn gedaald tussen
2009 en 2014. Door het ontbreken van exacte en consistente prijsdata van
hoortoestellen kunnen we niet concluderen dat de berekende prijsdaling een effect is
van de beleidswijziging.

Beleidswijziging voldoet aan verwachting

De minister van Volksgezondheid, Welzijn en Sport beoogde met de beleidswijziging de
doelmatigheid van de hoorzorg, alsook de toegankelijkheid en betaalbaarheid voor de
individuele hoortoesteldrager te verbeteren. Dit bij gelijkblijvende lasten voor het
zorgverzekeringsfonds en zonder noemenswaardig verlies van kwaliteit. De evaluatie
laat zien dat de ervaringen van hoortoesteldragers met de kwaliteit van de hoorzorg
gelijk is gebleven of is verbeterd na de beleidswijziging. Daarbij zijn zowel de kosten ten
laste van het zorgverzekeringsfonds als de hoogte van de eigen bijdragen van
hoortoesteldragers verminderd. Hiermee heeft de beleidswijziging de beoogde effecten.
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1.1.1

Inleiding

Per 1 januari 2013 is het overheidsbeleid voor het verstrekken van hoortoestellen op
twee punten gewijzigd: de functiegerichte aanspraak is ingevoerd samen met een nieuw
vergoedingssysteem. Dit rapport is de eindrapportage van de evaluatie van de effecten
van deze beleidswijziging voor de door hoortoesteldragers ervaren kwaliteit van de
hoorzorg en de betaalbaarheid van de hoorzorg.

Functiegerichte aanspraak

Vanuit de gedachte dat de zorgbehoeften van de individuele persoon in plaats van het
zorgaanbod centraal dient te staan (Ministerie VWS, 2000; Visser et al., 2010), is per 1
januari 2013 de ‘functiegerichte aanspraak’ op hoorhulpmiddelen ingevoerd. De
gedachte achter de functiegerichte aanspraak is om de beperkingen die een individu
ervaart door stoornissen in de hoorfunctie zo optimaal mogelijk te compenseren. De
basis is een gedifferentieerde indicatiestelling met een daarop aansluitende
gedifferentieerde verstrekking. Oftewel, een eenvoudige hoor-oplossing wordt geboden
waar dat kan en een complexe hooroplossing waar dat nodig is. Hierbij is het van belang
om niet alleen te kijken naar de mate van gehoorverlies maar ook naar de hoorbehoefte
in termen van iemands luistertaken en luisteromgeving (Dreschler et al., 2009; Visser et
al., 2010). De verwachting is dat de nieuwe werkwijze zal leiden tot een doelmatiger en
kwalitatief betere hoorzorg (Visser et al., 2010).

Indicatieprotocol hoorzorg

Om de functiegerichte aanspraak in de praktijk vorm te geven is door Zorgverzekeraars
Nederland het ‘Indicatieprotocol hoorzorg’ opgesteld (Zorgverzekeraars Nederland,
2012). Dit protocol beschrijft de stappen die audiciens dienen uit te voeren binnen het
selectie- en aanpasproces van een hoortoestel. De belangrijkste stappen zijn:

1. De mate van gehoorverlies wordt door de audicien bepaald op basis van
audiologische testen.

2. De (potentiéle) hoortoesteldrager vult de ‘Amsterdamse vragenlijst voor
auditieve beperkingen’ in om zo de ervaren beperkingen en hoorbehoefte in
kaart te brengen.

3. De audicien beoordeelt welke categorie van gehoorprobleem van toepassing is.
Er zijn vijf categorieén variérend van categorie 1 voor relatief eenvoudig op te
lossen gehoorproblemen tot categorie 5 voor de meest complexe
gehoorproblemen.

4. De hoortoesteldrager kiest een hoortoestel uit het aanbod van de audicien
binnen de categorie waar hij/zij is ingedeeld.

5. De hoortoesteldrager probeert het hoortoestel uit in het dagelijkse leven.
ledereen heeft het recht om tijdens twee opeenvolgende proefperioden
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1.2

verschillende toestellen uit te proberen. Deze keuzeoptie dient altijd door de
audicien te worden aangeboden.

Het protocol bepaalt ook dat mensen worden geinformeerd over de medische
/verwijsdiagnose, de prognose, bij welke cliéntenorganisaties hij/zij terecht kan voor
informatie en ondersteuning, de financiering van het hoortoestel, en welke
alternatieven er zijn. Wat betreft de financiering geldt dat uitsluitend een hoortoestel
binnen de toegewezen categorie in aanmerking komt voor vergoeding door de
zorgverzekeraar. Voor hoortoesteldragers is het derhalve niet langer mogelijk te kiezen
uit alle beschikbare hoortoestellen indien zij het hoortoestel vergoed willen krijgen.

Het streven van Zorgverzekeraars Nederland was om het indicatieprotocol te
digitaliseren waarbij het invoeren van de resultaten van de audiologische testen en de
Amsterdamse vragenlijst leidt tot de indeling in één van de vijf categorieén. Het
beoogde digitale indicatieprotocol is echter nog niet beschikbaar. Audiciens/ audiologen
beoordelen vooralsnog zelf op basis van de resultaten welke categorie gehoorprobleem
van toepassing is voor de betreffende klant.

Nieuw vergoedingssysteem hoortoestellen

Om de functiegerichte aanspraak te realiseren was het volgens het CVZ noodzakelijk om
de indicatiecriteria voor hoortoestellen te verruimen en het vergoedingssysteem aan te
passen (Visser et al., 2010). Vanaf 2013 komt een verzekerde al in aanmerking voor de
vergoeding van een hoortoestel bij een gehoorverlies van 35 dB aan het slechtste oor in
plaats van —zoals eerst - bij een gehoorverlies van 35 dB aan het beste oor.

Tot 2013 bestond de vergoeding van een hoortoestel uit een vaststaande
vergoedingslimiet, afhankelijk van de leeftijd van de hoortoesteldrager en de
gebruiksduur van het vorige toestel. Hoe langer men het vorige hoortoestel had des te
hoger was de vergoeding bij een volgende aanschaf. Als het vorige hoortoestel korter
dan vijf jaar was gebruikt, kwam de verzekerde niet voor vergoeding in aanmerking,
tenzij op indicatie van en na aanvraag door een KNO-arts of audiologisch centrum. Door
dit systeem van getrapte vergoedingslimieten bestond er bij zorgverzekeraars echter
geen financiéle prikkel om te onderhandelen over de prijs van hoortoestellen. Volgens
CVZ konden hierdoor geen marktconforme prijzen van hoortoestellen tot stand komen
(Visser et al., 2010). Om de marktwerking in de hoorzorg te vergroten, zijn de
vergoedingslimieten per 1 januari 2013 afgeschaft. De verwachting was dat de
zorgverzekeraars meer zouden gaan onderhandelen over de inkoopprijs van
hoortoestellen met een daling in de gemiddelde inkoopprijs als gevolg (Visser, 2011).

Met het afschaffen van de vergoedingslimieten kon de door de minister van
Volksgezondheid, Welzijn en Sport (VWS) gewenste budgetneutraliteit van de
beleidswijziging niet worden gegarandeerd (Visser, 2011). Daarom is een eigen bijdrage
van 25% aan de voet geintroduceerd. Dit betreft de aanschafkosten van het hoortoestel.
In het geval van een naturapolis wordt de overige 75% van de aankoopprijs vergoed
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onder de voorwaarden dat het een hoortoestel uit de toegewezen categorie betreft en
het hoortoestel wordt aangeschaft bij een door de zorgverzekeraar gecontracteerde
audicien. Bij niet-gecontracteerde zorg krijgt de verzekerde een lagere vergoeding.
Wanneer een verzekerde een restitutiepolis heeft, dan ontvangt deze 75% van een door
de zorgverzekeraar bepaald marktconform tarief voor het hoortoestel. Indien de prijs
van het hoortoestel het marktconform tarief overstijgt, moet de verzekerde het verschil
zelf betalen. De verwachting is dat verzekerden door de nieuwe vergoedingsregels
gemiddeld minder hoeven bij te betalen voor het hoortoestel dan eerder (Visser, 2011).
Een procentuele eigen bijdrage stimuleert de verzekerde bovendien tot een meer
kostenbewuste keuze.

Doelstelling en onderzoeksvragen

De verwachting van de minister van VWS is dat door het gewijzigde beleid voor het
verstrekken van hoortoestellen de doelmatigheid van de hoorzorg verbetert net als de
toegankelijkheid en betaalbaarheid voor de individuele hoortoesteldrager. En dat bij
gelijkblijvende lasten voor het zorgverzekeringsfonds en zonder noemenswaardig verlies
van kwaliteit. Met dit onderzoek evalueerden het NIVEL en Ecorys of het gewijzigde
beleid inderdaad deze beoogde effecten heeft. De volgende onderzoeksvraag stond
centraal:

‘Heeft het nieuwe beleid voor het verstrekken van hoortoestellen de beoogde effecten
ten aanzien van de door hoortoesteldragers ervaren kwaliteit van de hoorzorg en het
hoortoestel en ten aanzien van de betaalbaarheid van de hoorzorg?’

Deze hoofdvraag splitsen we uit in de volgende zes deelvragen:

1. Wat zijn de gevolgen van de beleidswijziging voor de door hoortoesteldragers
ervaren kwaliteit van de hoorzorg?
a. Hoe ervaren hoortoesteldragers de kwaliteit van de dienstverlening door de
audicien na de beleidswijziging?
b. Verschillen de ervaringen met de audicien voor en na de beleidswijziging?
Verschillen de ervaringen met de audicien na de beleidswijziging tussen
verschillende groepen hoortoesteldragers?

2. In hoeverre vindt dienstverlening door de audicien na de beleidswijziging plaats
volgens het ‘Indicatieprotocol hoorzorg’? Bijvoorbeeld:
a. Hoe verloopt de toewijzing van categorieén in de praktijk?
b. Hoe verloopt de informatievoorziening van de audicien richting de
(potentiéle) hoortoesteldrager na de beleidswijziging?
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Wat zijn de gevolgen van de beleidswijziging voor de door hoortoesteldragers
ervaren kwaliteit en keuzevrijheid van het aangeschafte hoortoestel?

a.

Hoe ervaren hoortoesteldragers de kwaliteit van het hoortoestel na de
beleidswijziging?

Hoe ervaren hoortoesteldragers de keuzevrijheid omtrent het hoortoestel na
de beleidswijziging?

Verschillen de ervaringen met het hoortoestel voor en na de
beleidswijziging?

Verschillen de ervaringen met het hoortoestel na de beleidswijziging tussen
verschillende groepen hoortoesteldragers?

Wat zijn de financiéle effecten van de beleidswijziging ten aanzien van het
zorgverzekeringsfonds?

a.

Wat zijn de totale uitgaven aan hoortoestellen die ten laste komen van het
zorgverzekeringsfonds per jaar?

Zijn de totale uitgaven aan hoortoestellen die ten laste van het
zorgverzekeringsfonds worden gedaan hoger dan voordat de maatregelen
werden genomen?

Wat zijn de financiéle effecten van de beleidswijziging voor verzekerden?

a.

b.

Zijn de eigen bijdragen door individuen hoger dan wat ze waren voor de
genomen maatregelen ?

Hoe ervaren hoortoesteldragers de betaalbaarheid van het hoortoestel in
het nieuwe systeem?

Is er verschil tussen de ervaren betaalbaarheid van het hoortoestel met
voorgaande jaren?

Zijn de prijzen van hoortoestellen veranderd als gevolg van de beleidswijziging?

Leeswijzer

Dit rapport bevat de verantwoording en resultaten van het onderzoek dat liep van juli
2013 tot april 2015. In hoofdstuk 2 wordt de methode beschreven. Hoofdstuk 3
beschrijft de ervaringen van hoortoesteldragers met de dienstverlening door de audicien
en het hoortoestel (onderzoeksvragen 1 tot en met 3). Hoofdstuk 4 beschrijft de
resultaten met betrekking tot de financiéle gevolgen (onderzoeksvragen 4 tot en met 6).
Het rapport sluit af met een algemene samenvatting en discussie (hoofdstuk 5).

10
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2.1

2.1.1

Methode

NIVEL en Ecorys werkten voor het huidige onderzoek samen. Het NIVEL richtte zich op
het in kaart brengen van de door hoortoesteldragers ervaren kwaliteit van de hoorzorg
(onderzoeksvragen 1 tot en met 3). Ecorys keek naar de financiéle gevolgen van de
beleidswijziging (onderzoeksvragen 4 tot en met 6). In dit hoofdstuk beschrijven we de
activiteiten die het NIVEL en Ecorys hebben uitgevoerd.

NIVEL-activiteiten

Voor het in kaart brengen van de ervaren kwaliteit van de hoorzorg maakten we gebruik
van data afkomstig van Consumer Quality index (CQl) vragenlijsten (Delnoij & Hendriks,
2008): de CQl Audiciens en CQl Hoortoestellen. Zowel voor als na de beleidswijziging
hebben er verschillende metingen plaatsgevonden met beide vragenlijsten. Deze
metingen vormden een goede basis voor het evalueren van de effecten van het nieuwe
beleid voor het verstrekken van hoortoestellen.

cQl Metingen 2010-2014

In de periode 2010-2014 zijn de CQl Audiciens en CQl Hoortoestellen in totaal ingevuld
door respectievelijk 17.294 en 15.929 hoortoesteldragers. De CQl Audiciens vraagt naar
de ervaringen van hoortoesteldragers met onder andere de bejegening, deskundigheid
en dienstverlening van de audicien (zie bijlage 1; Booij et al., 2011). Om te bepalen of
het proces van het verstrekken van een hoortoestel na de beleidswijziging overeenkomt
met het Indicatieprotocol hoorzorg zijn bij de laatste twee metingen elf vragen
toegevoegd aan de vragenlijst (zie vragen 54 tot en met 64). De CQl Hoortoestellen
vraagt naar de ervaringen van hoortoesteldragers met het hoortoestel zelf (zie bijlage 2;
Booij et al., 2011; Krol et al., 2014).

We geven de ervaringen van hoortoesteldragers met de audicien en het hoortoestel
weer voor zes perioden:

- vierde kwartaal 2009 tot en met eerste helft 2010 (2009/2010)

- vierde kwartaal 2011 tot en met eerste helft 2012 (2011/2012)

- tweede helft 2012

- eerste helft 2013

- tweede helft 2013

- eerste helft 2014

Bijlage 3 geeft meer informatie over de verschillende metingen zoals de selectiecriteria
voor de respondenten en het aantal ingevulde CQl vragenlijsten. Voor de interpretatie
van de resultaten is het belangrijk om te weten dat de vragenlijsten in 2009/2010 en

2011/2012 zijn uitgezet onder mensen die een hoortoestel hebben aangeschaft. Bij de

Evaluatie van de beleidswijziging voor het verstrekken van hoortoestellen, NIVEL/Ecorys 2015 11



2.1.2

2.2

2.2.1

latere metingen zijn ook mensen die een hoortoestel op proef hadden gehad maar niet
hebben aangeschaft meegenomen. De metingen vonden plaats onder klanten van
vrijwel alle audicienketens, maar de meeste ketens komen niet voor in metingen. Twee
audicienketens waren sterker vertegenwoordigd dan de anderen.

Vergelijkingen over de tijd en tussen groepen

Naast het weergeven van de ervaringen van hoortoesteldragers voor de zes
verschillende perioden, bekeken we of de ervaringen verschilden voor en na de
beleidswijziging per 1 januari 2013. Hiervoor vergeleken we de ervaringen in de eerste
drie meetperioden (2009/2010, 2011/2012, tweede helft 2012) met de ervaringen in de
laatste drie meetperioden (eerste helft 2013, tweede helft 2013, eerste helft 2014). Om
te bepalen of sommige groepen meer of minder tevreden zijn met de huidige hoorzorg
vergeleken we de ervaringen na de beleidswijziging tussen verschillende groepen zoals
verschillende leeftijdsgroepen, mannen en vrouwen en mensen ingedeeld in
verschillende categorieén gehoorproblemen. Voor meer informatie over de uitgevoerde
analyses zie bijlage 3.

Ecorys-activiteiten

Ecorys richtte zich op de betaalbaarheid en keek naar de financiéle gevolgen op
macroniveau, de betaalbaarheid op individueel niveau en veranderingen in de prijzen
van hoortoestellen (onderzoeksvragen 4 tot en met 6). De analyse van dit deel van de
evaluatie is gebaseerd op beschikbare literatuur en bestaande gegevensbestanden. Er
zijn geen nieuwe gegevens verzameld.

Financiéle effecten ten aanzien van het zorgverzekeringsfonds

De beantwoording van de vraag naar de financiéle effecten van de beleidswijziging ten
aanzien van het zorgverzekeringsfonds (onderzoeksvraag 4) vereist een nulmeting van
de totale uitgaven aan hoortoestellen die de jaren voorafgaand aan de beleidswijziging
ten laste zijn gekomen van de Zorgverzekeringswet (Zvw) (2008-2012) en een nameting
van de totale uitgaven aan hoortoestellen die de jaren na de beleidswijziging ten laste
zijn gekomen van de Zvw (2013-2014).

Trendanalyse

Aan de hand van gegevens uit de GIP' databank van het Zorginstituut Nederland is een
trendanalyse uitgevoerd van de totale uitgaven in de periode 2008-2014. De GIP
databank verschafte informatie over de kosten van hoortoestellen op macroniveau. Dat
wil zeggen: de totale kosten van hoorzorg die jaarlijks door zorgverzekeraars zijn
vergoed. Tevens is — via het Zorginstituut Nederland - tijdelijke toegang verkregen tot
GIP data om op een gedetailleerder niveau de beschikbare GIP data te analyseren. Deze

1
Genees- en hulpmiddelen Informatie Project (GIP)
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2.2.2

niet publiek toegankelijke data maakte het mogelijk om ook inzicht te krijgen in de
totale kosten per kwartaal.

Een mogelijke verandering in de uitgaven ten laste van de Zvw over tijd kan op twee
manieren worden verklaard, namelijk door een verandering in volume ofwel een
verandering in de vergoeding van hoortoestellen. Middels het aantal declaraties voor
hoortoestellen werd een indicatie gegeven voor de verandering in volume over de jaren.
Daarnaast geeft de gemiddelde vergoeding per declaratie per jaar een indicatie van de
verandering in de vergoeding van hoortoestellen. Let wel, de gemiddelde vergoeding
per declaratie geeft geen exacte weergave van de vergoeding per hoortoestel,
aangezien sommige declaraties een vergoeding bevatten voor twee hoortoestellen.
Hierdoor wijkt de hoogte van de gemiddelde vergoeding per declaratie af van de
verwachte gemiddelde vergoeding per hoortoestel. De verwachte gemiddelde
vergoeding per hoortoestel dient te liggen tussen de range van maximaal gestelde
vergoedingslimieten per hoortoestel per jaar.

Additioneel bood de niet-publiek toegankelijke GIP data inzicht in kwartaalcijfers van de
totale uitgaven aan hoortoestellen. Met de cijfers behorend bij de laatste kwartalen zijn
de zogenoemde eindejaarseffecten in kaart gebracht. Een eindejaarseffect wil zeggen
dat een relatief groot aandeel van de totale uitgaven wordt gedaan in het laatste
kwartaal. Normaliter kan het eindejaarseffect worden verklaard door het verplichte
eigen risico dat mogelijk verbruikt is aan het einde van het jaar. Door het ontbreken van
een financiéle prikkel zal het remgeldeffect afnemen en worden mensen niet meer
gestimuleerd hun zorggebruik te beperken. Eigen bijdragen in de zorg kunnen twee
effecten hebben: een deel van de zorg wordt nog steeds geconsumeerd, maar mensen
betalen die zorg zelf, en een ander deel van de zorg wordt niet meer gevraagd. Het
eerste deel duiden we aan als een financieringsverschuiving waarbij de particuliere
zorguitgaven toenemen en de collectieve uitgaven afnemen (van collectief naar privaat).
Het tweede deel is het gedragseffect of het remgeldeffect.

Eigen betalingen/bijdragen

Ten behoeve van onderzoeksvraag 5 is gekeken naar de hoogte van de eigen
betaling/bijdrage in de periode van 2008-2014. Voor de beleidswijziging (tot 2013) was
er sprake van een eigen betaling aan de top. De vergoedingssystematiek bestond uit
maximum vergoedingslimieten voor hoortoestellen; het bedrag boven de
vergoedingslimiet kwam voor eigen rekening van de hoortoestelgebruiker. Sinds 2013 is
sprake van een eigen bijdrage aan de voet (25%). Dit heeft betrekking op de
aanschafkosten van het hoortoestel (Visser, 2011). Voor het gemak gebruiken we in het
vervolg van het rapport de term ‘eigen bijdrage(n)’ voor beide vormen. Om de
daadwerkelijke eigen bijdragen te berekenen is gebruik gemaakt van zowel objectieve
data (Rekentool Beter Horen en GIP databank) als subjectieve data (desk research en
CQl data). Zie bijlage 4 voor een beschrijving van deze bronnen. Daarnaast is de ervaring
van hoortoesteldragers met het betalen van de eigen bijdrage in kaart gebracht op basis
van de CQl data.
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2.2.3  Prijzen van hoortoestellen

Voor het verkrijgen van inzicht in de prijzen van hoortoestellen (onderzoeksvraag 6) is
gebruik gemaakt van deskresearch, de CQl data, de rekentool van Beter Horen,
declaratiegegevens van een zorgverzekeraar en schattingen van prijzen door de
Nederlandse Vereniging van Audicien Bedrijven (NVAB). Zie bijlage 4 voor een
uitgebreidere beschrijving.
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3.1

3.1.1

Ervaren kwaliteit van de hoorzorg

Dit hoofdstuk beschrijft de ervaringen van hoortoesteldragers met de dienstverlening
door de audicien (paragraaf 3.1) en met het hoortoestel (paragraaf 3.2). We geven de
ervaringen voor (periode 2009-2012) en na (periode 2013-2014) de beleidswijziging
weer en vergelijken deze. De ervaringen worden gegeven op vraagniveau en op het
niveau van de schalen in beide vragenlijsten (zie bijlage 5 en 6 voor de vragen die in de
schaalscores zijn opgenomen). In paragraaf 3.3 beschrijven we de verschillen in
ervaringen na de beleidswijziging tussen verschillende groepen.

Ervaringen met de audicien
Respondenten

In tabel 3.1 staan de achtergrondkenmerken van de respondenten op de CQl Audiciens
beschreven. Circa 60% van alle respondenten was man en bijna drie kwart was ouder
dan 65 jaar. Ongeveer de helft had lager tot middelbaar beroepsonderwijs als
opleidingsniveau. Het merendeel beoordeelde zijn/haar gezondheid als goed tot
uitstekend. De meeste respondenten vulden de vragenlijst in voor de zorg die ze zelf van
een audicien hadden ontvangen.

Verder zien we dat de meeste mensen het hoortoestel hebben aangeschaft na de
proefperiode. Voor de meeste hoortoesteldragers was zonder hoortoestel gefluister,
delen van gesprekken of bepaalde zachte medeklinkers niet te verstaan (31-90 dB
slechthorendheid). Naast slechthorendheid had bijna een derde last van tinnitus.

Tabel 3.1  Achtergrondkenmerken van respondenten op de CQl Audiciens
(perioden 2009-2014; N = 17.294)

N

Kenmerken invuller van de vragenlijst

Geslacht
Man 10.176 58,8
Vrouw 6.778 39,2
Onbekend 340 2,0

Leeftijd
Tot en met 54 jaar 1.720 10,0
55 tot en met 64 jaar 3.285 19,0
65 tot en met 74 jaar 5.555 32,1
75 tot en met 79 jaar 2.804 16,2
80 jaar en ouder 3.655 21,1
Onbekend 275 1,6
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3.1.2

vervolg tabel 3.1

N %
Opleiding
Geen 363 2,1
Lager onderwijs 1.365 7,9
Lager of voorbereidend beroepsonderwijs 3.052 17,7
Middelbaar algemeen voortgezet onderwijs 3.268 18,9
Middelbaar beroepsonderwijs 2.636 15,2
Hoger algemeen onderwijs en VWO 1.334 7,7
Hoger beroepsonderwijs 3.274 18,9
Wetenschappelijk onderwijs 1.273 7,4
Onbekend 729 4,2
Ervaren gezondheid
Uitstekend 1.108 6,4
Zeer goed 2.940 17,0
Goed 9.306 53,8
Matig 2.948 17,1
Slecht 775 4,5
Onbekend 217 1,3
Voor wie is de vragenlijst ingevuld
Respondent zelf 15.421 89,2
Kind 112 0,7
Partner 627 3,6
Familie/vriend/kennis 594 3,4
Onbekend 540 3,1
Kenmerken hoortoesteldrager
Hoortoestel op proef of aangeschaft
Aangeschaft 15.908 92,0
Op proef 201 1,2
Niet aangeschaft 395 2,3
Onbekend 790 4,6
Mate van slechthorendheid
0-30dB 790 4,6
31-60 dB 7.168 41,5
61-90 dB 6.520 37,7
>90 dB 1.565 9,1
Onbekend 1.251 7,2
Andere aandoeningen
Hyperacusis (overgevoeligheid voor geluid) 1.966 11,4
Tinnitus (oorsuizen) 5.360 31,0
Ziekte van Meniére (draaierigheid/duizeligheid) 1.309 7,6
Brughoektumor bij het oor 121 0,7
Overig 1.394 8,1

Algemene waardering en schaalscores

Hoortoesteldragers zijn over het algemeen positief over de audicien. Ze waardeerden de
audicien over de jaren gemiddeld met een 8,1-8,5 (op een schaal van 0 tot 10; zie figuur
3.1). Het meest positief waren ze over de bereikbaarheid en het minst positief over de

nazorg van de audicien.
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Figuur 3.1 Algemene waardering van de audicien voor (2010-2012) en na (2013-2014)
de beleidswijziging, variérend van 0-10.

10,0
9,5
9,0
8,5
8,0
7,5
7,0
6,5
6,0

Voor

Na

= Bereikbaarheid

Service

Deskundigheid

Communicatie

Nazorg

== Eindcijfer

Uit de scores op de schalen blijkt dat de respondenten positieve ervaringen hadden op
vrijwel alle kwaliteitsaspecten (zie figuur 3.2). De ervaringen met onderhoud en
reparaties waren wat minder positief.

Figuur 3.2 Gemiddelde schaalscores van aspecten van dienstverlening door de

audicien voor (2010-2012) en na (2013-2014) de beleidswijziging, variérend

van 1-4.
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3.1.3

3.1.4

Vergelijkingen over de tijd

Uit figuur 3.1 en figuur 3.2 blijkt dat de ervaringen met de audicien over de jaren redelijk
stabiel zijn gebleven. Er is alleen een lichte daling te zien in de algemene waardering van
verschillende aspecten van de dienstverlening in de tweede helft van 2012 (voor de
beleidswijziging). Uit de vergelijkende analyses blijkt dat de respondenten na de
beleidswijziging positievere ervaringen met de audicien rapporteerden dan ervoor. Het
gaat hierbij veelal om kleine verschillen (zie tabel 3.2).

Tabel 3.2 Verschillen in gemiddelde scores op de CQl Audiciens voor en na de
beleidswijziging®

Verschil tussen voor en na beleidswijziging p-waarde
Algemene waardering
Bereikbaarheid +0,12 <0,001*
Service +0,32 <0,001*
Deskundigheid +0,28 <0,001*
Communicatie +0,25 <0,001*
Nazorg +0,28 <0,001*
Eindoordeel +0,30 <0,001*
Schaalscores
Bejegening 0,00 0,765
Onderhoud en reparatie +0,06 0,067
Snelheid en bereikbaarheid +0,03 <,001*
Nazorg +0,05 0,001*
Deskundigheid hoortoestellen +0,07 <0,001*
Deskundigheid hoorzorg +0,13 <0,001*

o

Verschil in gemiddelde scores is gebaseerd op multilevel analyses met audicienketen als level 1 variabele (fixed effects)
waarbij is gecorrigeerd voor leeftijd, opleiding en ervaring gezondheid van de respondenten.
* p<0,05 is significant verschil

Ervaringen met het Indicatieprotocol hoorzorg

In de metingen over de tweede helft van 2013 en de eerste helft van 2014 (na de
beleidswijziging) zijn elf aanvullende vragen gesteld over de ervaringen van
hoortoesteldragers met het Indicatieprotocol hoorzorg. Deze vragen zijn ingevuld door
1.234 respondenten. In deze paragraaf beschrijven we de resultaten voor deze vragen.

Categorie gehoorprobleem en hoortoestel

Een belangrijk instrument binnen het Indicatieprotocol hoorzorg is de Amsterdamse
Vragenlijst. Op deze vragenlijst geeft de (potentiéle) hoortoesteldrager voor
verschillende luistersituaties aan in hoeverre hij/zij moeite heeft met het gehoor en ook
hoe vaak deze situatie voorkomt. 50% van de respondenten gaf aan dat ze een
vragenlijst hadden ingevuld over hoe ze in verschillende omstandigheden konden horen.
Ter vergelijking gaf 77% aan dat er een toonaudiometrie (horen van piepjes) is

2 Gezien de afwijkende vergoedingsniveaus van verstrekte hoortoestellen in het laatste kwartaal van 2012 en het eerste
kwartaal van 2013 (zie hoofdstuk 4) en aangezien de metingen over deze perioden plaatsvonden onder slechts twee
audicienketens hebben we ter controle ook de ervaringen in 2009/2010 en 2011/2012 (voor beleidswijziging) vergeleken
met de ervaringen in de tweede helft van 2013 en eerste helft van 2014 (na beleidswijziging). De verbetering in

gemiddelde scores op de CQl Audiciens was in deze vergelijking in de meeste gevallen iets groter.
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uitgevoerd en 69% een spraak-audiometrie (nazeggen van woorden). Een klein groepje
(3%) gaf aan dat er geen één test is uitgevoerd, ook niet door de kno-arts of audioloog.
Het overgrote merendeel (91%) geeft aan dat de audicien hun wensen ten aanzien van
het hoortoestel grotendeels of helemaal heeft besproken.

Aan respondenten is gevraagd in welke categorie hoortoestel ze zijn ingedeeld. Figuur
3.3 laat zien dat het merendeel (70%) van de hoortoesteldragers niet weet in welke
categorie hij/zij is ingedeeld. Van de respondenten die het wel weten geven de meesten
aan dat ze zijn ingedeeld in categorie 3 (12%) of 4 (9%).

Figuur 3.3 Percentage respondenten dat aangaf ingedeeld te zijn in categorie 1, 2, 3, 4
of 5, ofwel niet wist in welke categorie hij/zijn was ingedeeld (N=1.175).
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Vanuit de deelnemende audicienketens was bekend welk merk en type hoortoestel de
respondenten hadden. Op basis van een bestand beschikbaar gesteld door de
Nederlandse Vereniging voor Slechthorenden (NVVS) konden we nagaan tot welke
categorie de hoortoestellen behoren en dus hoeveel hoortoestellen binnen een
bepaalde categorie zijn verstrekt. Figuur 3.4 laat zien dat vooral hoortoestellen uit
categorie 3 tot en met 5 zijn verstrekt. Deze verdeling is vergelijkbaar met de verdeling
in figuur 3.3 wanneer we de categorieén ‘weet niet’ en ‘niet in protocol’ buiten
beschouwing laten.
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Figuur 3.4 Percentage hoortoestellen ingedeeld in categorie 1, 2, 3, 4, of 5, ofwel niet
ingedeeld in het protocol (N=4.352).
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Informatievoorziening

Volgens het Indicatieprotocol hoorzorg moeten audiciens hun klanten informeren over
het recht om achtereenvolgend twee verschillende hoortoestellen uit te proberen. 44%
van de respondenten geeft aan dat dit besproken is, volgens 43% is dit niet het geval en
14% weet dit niet.

De audicien heeft de mogelijkheid om een extra zorgvraag in te dienen bij de
zorgverzekeraar als het niet lukt om een slechthorende binnen de gestelde
beleidskaders te voorzien van een adequaat functionerende hooroplossing, of wanneer
de klant ontevreden is over de twee verschillende hoortoestellen die hij/zij op proef
gehad heeft. Van de respondenten geeft 16% aan dat deze mogelijkheid besproken is,
49% zegt dat dit niet is gebeurd en 35% weet dit niet.

Wanneer een klant de voorkeur geeft aan een hoortoestel buiten de toegewezen
categorie kan deze er voor kiezen om dit toestel op eigen kosten aan te schaffen. 17%
van de respondenten geeft aan dat deze mogelijkheid door de audicien besproken is,
58% zegt van niet en 25% weet dit niet.

Keuzevrijheid binnen het nieuwe beleid

Verder blijkt dat 60% van de respondenten naar de audicien van zijn/haar keuze is
gegaan; 9% van de respondenten is naar een andere audicien gegaan omdat de eerste
audicien geen contract had met de zorgverzekeraar. De overige respondenten (31%)
gaven aan dat de contractering door de zorgverzekeraar geen rol speelden.

Ongeveer 20% van de respondenten had meer hoortoestellen willen proberen in de
proefperiode. 40% van de respondenten kon uit één hoortoestel kiezen; van deze groep
vond de helft (50%) dit genoeg. 26% van de mensen kon uit twee hoortoestellen kiezen
en 80% vond dit genoeg. Relatief weinig mensen konden uit drie (18%) of vier of meer

20 Evaluatie van de beleidswijziging voor het verstrekken van hoortoestellen, NIVEL/Ecorys 2015



3.2

3.2.1

(16%) hoortoestellen kiezen. Vrijwel alle mensen (94% en 97%) die keuze uit drie of
meer hoortoestellen hadden, vonden dit voldoende. Samengenomen betekent dit dat
twee derde van de mensen uit één of twee hoortoestellen kon kiezen. Van deze groep
vond bijna 40% dit niet genoeg; dit is een kwart van alle respondenten.

Ongeveer driekwart van de respondenten gaf aan dat de audicien hen grotendeels of
helemaal hielp bij het maken van een keuze tussen hoortoestellen. Volgens een kwart
(26%) hielp de audicien hen niet of een beetje bij het maken van deze keuze.

Ervaringen met het hoortoestel
Respondenten

Tabel 3.3 geeft de achtergrondkenmerken van de respondenten op de CQl
Hoortoestellen. Aangezien de vragenlijst is opgestuurd naar dezelfde groep die de CQl
Audiciens ontving, lijken beide groepen respondenten op elkaar. Ook van de
respondenten op de CQl Hoortoestellen was ongeveer 60% man en twee derde was
ouder dan 65 jaar. Ongeveer de helft had lager tot middelbaar beroepsonderwijs als
opleidingsniveau. Het merendeel beoordeelde zijn/haar gezondheid als goed tot
uitstekend. De meeste respondenten vulden de vragenlijst in voor zichzelf.

Bij ongeveer de helft van de hoortoesteldragers gingen de ervaringen over hun eerste
hoortoestel; bij de andere helft ging het om een herhaalaanschaf. De mate van
slechthorendheid zat voor de meeste hoortoesteldragers tussen de 31-90 dB. Dit
betekent dat ze zonder hoortoestel gefluister, delen van gesprekken of bepaalde zachte
medeklinkers niet kunnen verstaan. Bijna een derde had naast de slechthorendheid last
van tinnitus.

Tabel 3.3  Achtergrondkenmerken van respondenten op de CQl Hoortoestellen
(periode 2009-2014; N = 15.929)

N %
Kenmerken invuller van de vragenlijst
Geslacht
Man 9.657 60,6
Vrouw 5.826 36,6
Onbekend 446 2,8
Leeftijd
Tot en met 54 jaar 1.581 9,9
55 tot en met 64 jaar 3.176 19,9
65 tot en met 74 jaar 5.345 33,6
75 tot en met 79 jaar 2.381 15,0
80 jaar en ouder 3.053 19,2
Onbekend 393 2,5

tabel 3.3 wordt vervolgd
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3.2.2

vervolg tabel 3.3

N %
Opleiding
Geen 343 2,2
Lager onderwijs 1.216 7,6
Lager of voorbereidend beroepsonderwijs 2.830 17,8
Middelbaar algemeen voortgezet onderwijs 2.857 17.9
Middelbaar beroepsonderwijs 2.460 15,4
Hoger algemeen onderwijs en VWO 1.192 7,5
Hoger beroepsonderwijs 3.100 19,5
Wetenschappelijk onderwijs 1.173 7,4
Onbekend 758 4,8
Ervaren gezondheid
Uitstekend 1.427 9,0
Zeer goed 2.811 17,7
Goed 8.524 53,5
Matig 2.554 16,0
Slecht 292 1,8
Onbekend 321 2,0
Voor wie is de vragenlijst ingevuld
Respondent zelf 14.247 89,4
Kind 68 0,4
Partner 530 3,3
Familie/vriend/kennis 443 2,8
Onbekend 641 4,0
Kenmerken hoortoesteldrager
Eerste hoortoestel of herhaalaanschaf
Eerste hoortoestel 8.296 52,1
Herhaalaanschaf 7.332 46,0
Onbekend 301 1,9
Mate van slechthorendheid
0-30dB 647 4,1
31-60 dB 6.635 41,7
61-90 dB 5.795 36,4
>90 dB 1.408 8,8
Onbekend 1.444 9,1
Andere aandoeningen
Hyperacusis (overgevoeligheid voor geluid) 1.464 9,2
Tinnitus (oorsuizen) 5.108 32,1
Ziekte van Meniére (draaierigheid/duizeligheid) 1.152 7,2
Brughoektumor bij het oor 106 0,7
Overig 924 5,8

Algemene waarderingen en schaalscores

Het hoortoestel werd over de jaren gemiddeld gewaardeerd met een 7,0-7,5 (op een

schaal van 0 tot 10; zie figuur 3.5). Mensen waren het meest tevreden over het uiterlijk
en het gebruiksgemak van het hoortoestel en wat minder tevreden over de
geluidskwaliteit.
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Figuur 3.5 Algemene waardering van het hoortoestel voor (2010-2012) en na (2013-

2014) de beleidswijziging, variérend van 0-10.

10,0
9,5
9,0 e Jiterlijk
85 = Gebruiksgemak
8,0
7,5 -ﬁ%g = Geluidskwaliteit
’ _—_\// . ..
6.5 = \/erhouding prijs-
! kwaliteit
6,0 N ' N ' n ” ' ” ' N ' == Eindcijfer
R U R S
\ \ & x
D NY X L X N
S N e e e e
v v et et et et
v N % N

De schaalscores laten zien dat de respondenten gematigd positieve ervaringen
rapporteerden met de geluidskwaliteit van het hoortoestel (zie figuur 3.6). De

ervaringen met de geluidskwaliteit waren het minst positief tijdens het voeren van
gesprekken en het meest positief bij activiteiten binnen. Uit figuur 3.7 blijkt verder dat

mensen hun hoortoestel over het algemeen de moeite waard vinden en dat het

hoortoestel de beperkingen ten gevolge van de slechthorendheid voor een groot deel

wegneemt.

Figuur 3.6 Gemiddelde schaalscores betreffende ervaringen met de geluidskwaliteit bij

gebruik van het hoortoestel voor (2010-2012) en na (2013-2014) de
beleidswijziging, variérend van 1-4
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Figuur 3.7 Gemiddelde schaalscores betreffende het ervaren nut van het hoortoestel
voor (2010-2012) en na (2013-2014) de beleidswijziging, variérend van 1-5
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3.2.3 Vergelijkingen over de tijd

De ervaringen met het hoortoestel zijn over de jaren redelijk stabiel gebleven met
wederom een lichte daling in de tweede helft van 2012 (voor de beleidswijziging; zie
figuren 3.5 tot en met 3.7). Uit de vergelijkende analyses bleek dat de ervaringen met
het hoortoestel op ongeveer de helft van de aspecten verbeterd waren na de
beleidswijziging (zie tabel 3.4). Het ervaren nut van het hoortoestel is gedaald. Opnieuw
gaat het om redelijk kleine verschillen.?

3 Ook hier hebben we ter controle de ervaringen in 2009/2010 en 2011/2012 (voor beleidswijziging) afgezet tegen de
ervaringen in de tweede helft van 2013 en eerste helft van 2014 (na beleidswijziging). De verschillen tussen voor en na de
beleidswijziging waren minder groot bij het buiten beschouwing laten van de ervaringen in de tweede helft van 2012 en
eerste helft van 2013.

24 Evaluatie van de beleidswijziging voor het verstrekken van hoortoestellen, NIVEL/Ecorys 2015



3.3

3.3.1

Tabel 3.4  Verschillen in gemiddelde scores op de CQl Hoortoestellen voor en na de
beleidswijziging®

Verschil tussen voor en p-waarde
na beleidswijziging

Algemene waardering

Uiterlijk +0,01 0,597
Gebruiksgemak +0,03 0,335
Geluidskwaliteit +0,06 0,021*
Eindoordeel +0,10 <0,001*
Schaalscores
Geluidskwaliteit bij gesprekken +0,01 0,346
Geluidskwaliteit bij activiteiten binnen +0,02 0,097
Geluidskwaliteit bij activiteiten buiten +0,03 0,021*
Geluidskwaliteit bij gebruik van hulpmiddelen +0,03 0,543
Ervaren nut hoortoestel -0,05 0,001*
Verminderen van beperking door hoortoestel +0,06 <0,001*

Verschil in gemiddelde scores is gebaseerd op multilevel analyses met merk hoortoestel als level 1 variabele (REML
methode) waarbij is gecorrigeerd voor leeftijd, opleiding en ervaring gezondheid van de respondenten;
* p<0,05 is significant verschil

Wie zijn tevreden/minder tevreden met de hoorzorg?

In deze paragraaf beschrijven we de resultaten op de CQl Audiciens en CQl
Hoortoestellen voor verschillende groepen hoortoesteldragers. Wie zijn (relatief)
positief of negatief over de hoorzorg na de beleidswijziging per 1 januari 2013? Door
deze verschillen te bekijken kunnen we signaleren of specifieke groepen
hoortoesteldragers knelpunten ervaren binnen het nieuwe beleid voor het verstrekken
van hoortoestellen.

Verschillen in ervaringen met de audicien

Tabel 3.5 laat zien dat de ervaringen met de audicien vooral verschilden tussen
verschillende leeftijdsgroepen en tussen mannen en vrouwen. Mensen van 54 jaar en
jonger hadden minder positieve ervaringen met de audicien als het gaat om
bereikbaarheid, service en deskundigheid op het gebied van hoortoestellen. Mensen
boven de 80 jaar rapporteerden negatievere ervaringen met de bejegening en nazorg.
Vrouwen gaven hogere waarderingscijfers voor de bereikbaarheid, service en
eindoordeel van de audicien dan mannen. Aan de andere kant rapporteerden vrouwen
minder positieve ervaringen met de snelheid en bereikbaarheid, nazorg en
deskundigheid op het gebied van de hoorzorg. Ook verschilden de ervaringen naar
gelang de categorie gehoorprobleem waarin iemand was ingedeeld. Mensen ingedeeld
in categorie 1 waren minder tevreden over de service, communicatie, nazorg, en de
audicien in het algemeen. Maar zoals te zien in figuur 3.3 betreft dit een zeer kleine
groep respondenten (N =10).
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3.3.2 Verschillen in ervaringen met het hoortoestel

Jongere mensen rapporteerden positievere ervaringen met het hoortoestel dan oudere
mensen (zie tabel 3.6). Vrouwen waren op de meeste punten positiever over het
hoortoestel dan mannen. Hetzelfde gold voor mensen die voor het eerst een
hoortoestel aanschaften. Daarnaast verschilden de ervaringen tussen mensen met een
hoortoestel uit verschillende categorieén. Vooral mensen met een hoortoestel uit
categorie 3 en 5 waren positiever over hun hoortoestel.
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Tabel 3.5

Verschillen in ervaringen met de audicien tussen groepen respondenten na de beleidswijziging (periode 2013-2014; N = 6.754)

Leeftijd

Geslacht

Wel/niet naar
andere audicien vanwege
contractering verzekeraar

Categorie gehoorprobleem

Algemene waardering
Bereikbaarheid

Service

Deskundigheid
Communicatie

Nazorg
Eindoordeel
Schaalscores
Bejegening

Onderhoud en reparatie
Snelheid en bereikbaarheid

Nazorg
Deskundigheid hoortoestellen

Deskundigheid hoorzorg

55 jaar en ouder positiever dan t/m 54 jaar
74 t/m 79 jaar positiever dan 55 t/m 64 jaar
55 jaar en ouder positiever dan t/m 54 jaar

t/m 74 jaar positiever dan 80 jaar en ouder
55 t/m 64 jaar positiever dan 75 t/m 79 jaar

55 t/m 79 jaar positiever dan t/m 54 jaar

55 t/m 79 jaar positiever dan 80 jaar en ouder
55 t/m 74 jaar positiever dan t/m 54 jaar

Wel hoofdeffect maar geen significante verschillen
bij directe vergelijking groepen

vrouwen positiever dan mannen

vrouwen positiever dan mannen

vrouwen positiever dan mannen

mannen positiever dan vrouwen

mannen positiever dan vrouwen

mannen positiever dan vrouwen

groep die niet naar andere
audicien ging was positiever

groep die niet naar andere
audicien ging was positiever
groep die niet naar andere
audicien ging was positiever

mensen in categorie 2 t/m 5
positiever dan categorie 1
mensen in categorie 2t/m 5
positiever dan categorie 1
mensen in categorie 5
positiever dan categorie 1
mensen in categorie 5
positiever dan categorie 1

mensen in categorie 3 en 4
positiever dan categorie 2

- er zijn geen significante verschillen tussen de groepen
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Tabel 3.6  Verschillen in ervaringen met het hoortoestel tussen groepen respondenten na de beleidswijziging (periode 2013-2014; N = 6.434)

Leeftijd

Geslacht

Wel/niet herhaalaanschaf

Categorie hoortoestel

Algemene waardering
Uiterlijk

Gebruiksgemak

Geluidskwaliteit

Prijs/kwaliteit-verhouding

Eindoordeel

55 t/m 74 jaar positiever dan t/m 54 jaar
65 t/m 74 jaar positiever dan 80 jaar en ouder

t/m 74 jaar positiever dan 75 jaar en ouder

t/m 74 jaar positiever dan 75 jaar en ouder
55 t/m 64 jaar positiever dan 65 t/m 74 jaar

55 t/m 74 jaar positiever dan 75 jaar en ouder

t/m 74 jaar positiever dan 75 jaar en ouder

mannen positiever
dan vrouwen

vrouwen positiever
dan mannen

vrouwen positiever
dan mannen

groep die voor het eerst voor een
hoortoestel kwam was positiever

groep die voor het eerst voor een
hoortoestel kwam was positiever

mensen met toestel categorie 3
positiever dan toestel categorie 2

wel hoofdeffect maar geen
significante verschillen bij directe
vergelijking groepen

mensen met toestel categorie 3 en 5
positiever dan toestel categorie 2
mensen met toestel categorie 3en 5
positiever dan toestel categorie 4

mensen met toestel categorie 3t/m 5
positiever dan toestel categorie 1
mensen met toestel categorie 3en 5
positiever dan toestel categorie 4

mensen met toestel categorie 5
positiever dan toestel categorie 2
mensen met toestel categorie 3en 5
positiever dan toestel categorie 4
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Vervolg tabel 3.6

Leeftijd

Geslacht

Wel/niet herhaalaanschaf

Categorie hoortoestel

Schaalscores

Geluidskwaliteit gesprekken

Geluidskwaliteit activiteiten
binnen

Geluidskwaliteit activiteiten
buiten

Geluidskwaliteit met
hulpmiddelen

Ervaren nut hoortoestel

Verminderen beperking door
hoortoestel

alle groepen verschillen van elkaar behalve de
groepen t/m 54 jaar en 55 t/m 64 jaar
hoe jonger, hoe positiever

alle groepen verschillen van elkaar behalve de
groepen t/m 54 jaar en 55 t/m 64 jaar

hoe jonger, hoe positiever

alle groepen verschillen van elkaar behalve de
groepen t/m 54 jaar en 55 t/m 64 jaar en tussen
75 t/m 79 jaar en 80 jaar en ouder

hoe jonger, hoe positiever

t/m 74 jaar positiever dan 80 jaar en ouder

alle groepen verschillen van elkaar behalve de
groepen t/m 54 jaar en 55 t/m 64 jaar en tussen
75 t/m 79 jaar en 80 jaar en ouder

hoe jonger, hoe positiever

t/m 74 jaar positiever dan 75 jaar en ouder

75 t/m 79 jaar positiever dan 80 jaar en ouder

mannen positiever
dan vrouwen

vrouwen positiever
dan mannen

vrouwen positiever
dan mannen

groep die voor het eerst voor een
hoortoestel kwam was positiever

groep die voor het eerst voor een
hoortoestel kwam was positiever

groep die voor het eerst voor een
hoortoestel kwam was positiever

groep die voor het eerst voor een
hoortoestel kwam was positiever

groep die voor het eerst voor een
hoortoestel kwam was positiever

groep die voor het eerst voor een
hoortoestel kwam was positiever

mensen met toestel categorie 3
positiever dan toestel categorie 1 en 2
mensen met toestel categorie 4 en 5
positiever dan toestel categorie 2

mensen met toestel categorie 3
positiever dan toestel categorie 1

mensen met toestel categorie 3 t/m 5
positiever dan toestel categorie 2

mensen met toestel categorie 5
positiever dan toestel categorie 2 t/m
4

mensen met toestel categorie 3
positiever dan toestel categorie 1, 4
en5

- er zijn geen significante verschillen tussen de groepen
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4.1

Kosten van de hoorzorg

In dit hoofdstuk presenteren we een trendanalyse van de totale uitgaven aan
hoortoestellen die in de periode 2008-2014 ten laste zijn gekomen van het
zorgverzekeringsfonds (paragraaf 4.1), beschrijven we de resultaten van de eigen
bijdragen van hoortoestelgebruikers (paragraaf 4.2) en geven we de ervaringen van
hoortoesteldragers met betrekking tot de eigen bijdragen weer (paragraaf 4.3). Tot slot
presenteren we in paragraaf 4.4 een overzicht van de beschikbare informatie over de
gemiddelde prijzen die werden gehanteerd voor en na invoering van de beleidswijziging.

Totale uitgaven aan hoortoestellen die ten laste komen van het
zorgverzekeringsfonds

De trend in de uitgaven aan hoortoestellen in de periode 2008-2014* is op zowel macro-
als microniveau in kaart gebracht. Op macroniveau is gekeken naar de totale uitgaven
aan hoortoestellen (zie figuur 4.1). Deze varieerden tussen ongeveer 122 miljoen euro
en 128 miljoen euro in de periode van 2008 tot en met 2011. Opvallend is dat de totale
uitgaven in 2012 een enorme stijging toonden in vergelijking met de uitgaven in de jaren
daarvoor. De totale uitgaven bedroegen ongeveer 170 miljoen euro in 2012. Vervolgens
zijn de uitgaven in 2013 weer sterk gedaald naar ongeveer 120 miljoen euro, zelfs tot
onder het niveau van de uitgaven in 2008 tot en met 2011. De cijfers voor heel 2014 zijn
nog niet bekend; de uitgaven in de eerste drie kwartalen van 2014 bedroegen ongeveer
95 miljoen euro.

4 . . .. .
De eerste drie kwartalen van het jaar 2014 zijn meegenomen in de analyse.
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Figuur 4.1 Trend totale uitgaven hoortoestellen voor (2008-2012) en na (2013-
2014) de beleidswijziging ®
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De piek in de uitgaven in 2012 kan worden verklaard door de uitgaven aan
hoortoestellen in het laatste kwartaal van 2012 (zie figuur 4.2). Met de cijfers behorend
bij de laatste kwartalen zijn de zogenoemde eindejaarseffecten in kaart gebracht (zie
ook paragraaf 2.2.1). Figuur 4.2 laat zien dat de uitgaven in 2012 in het laatste kwartaal
sterk stegen; van ongeveer 32 miljoen euro in kwartaal drie naar 82 miljoen euro in
kwartaal vier. Vervolgens daalden de uitgaven in het eerste kwartaal van 2013 naar 11
miljoen euro om vervolgens weer te stijgen naar ongeveer 26 miljoen euro in kwartaal
twee en naar 56 miljoen euro in kwartaal vier. De uitgaven in het laatste kwartaal van
2013 zijn hoger dan de uitgaven per kwartaal in de periode voor de beleidswijziging. De
cijfers van de eerste drie kwartalen in 2014 bedragen ongeveer 26 miljoen euro in het
eerste kwartaal, 35 miljoen euro in het tweede kwartaal en 33 miljoen euro in het derde
kwartaal. Deze cijfers voor 2014 in de eerste drie kwartalen zijn hoger dan de
respectievelijke kwartalen in 2013. Het lijkt dat deze stijgende trend in uitgaven per
kwartaal zich voortzet.

5
De GIP data over 2014 betreft de eerste drie kwartalen. De data bevat 97% van de totale uitgaven in de eerste drie

kwartalen. Afgezien van één zorgverzekeraar hebben alle zorgverzekeraars de benodigde gegevens aangeleverd.
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Figuur 4.2 Totale uitgaven hoortoestellen per kwartaal voor (2011-2012) en na (2013-
2014) de beleidswijziging

Totale uitgaven per kwartaal in miljoenen Euro's
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Figuur 4.3 laat zien dat de aanmerkelijke stijging in de uitgaven aan hoortoestellen in
2012 vooral kan worden verklaard door een plotselinge stijging in het aantal ingediende
declaraties voor hoortoestellen van 416.300 (in 2011) naar 520.000 (in 2012). Het
betreft een procentuele toename van 24,9% (n=103.700) ten opzichte van 2011.
Vervolgens is het aantal declaraties in 2013 (n=233.700) gedaald tot onder het niveau
van het aantal declaraties in 2008 tot en met 2011. Dit verklaart de daling in de uitgaven
aan hoortoestellen in 2013 tot onder het uitgavenniveau in 2008 en 2011 (zie figuur
4.2).
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Figuur 4.3 Aantal ingediende declaraties voor (2008-2012) en na (2013) de
beleidswijziging®
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4.2 Eigen bijdragen

Op basis van CQl data geven we inzicht in de individuele betaalbaarheid van
hoortoestellen. De door hoortoestelgebruikers ingevulde eigen bijdragen worden
vervolgens naast de onderzoeksresultaten van Brons en Dreschler (2014) gelegd. Tevens
wordt gekeken naar de ervaringen van hoortoestelgebruikers met het betalen van eigen
bijdragen van hoortoestellen.

4.2.1 Gemiddelde eigen bijdrage per gebruiker

De CQl data bevat informatie op microniveau over de totale kosten, vergoeding en eigen
bijdrage per hoortoestelgebruiker voor de periode 2009-2014 (zie tabel 4.1).

Tabel 4.1 Gemiddelde kosten, vergoeding en eigen bijdrage per hoortoestelgebruiker
(in euro’s volgens de CQl data betreffende de periode 2009-2014)

Gemiddelde Gemiddelde
Jaar Gemiddelde vergoeding
Kosten eigen bijdrage

Voor beleidswijziging

2009/2010 2374 1172 1202

2011/2012 2562 1374 1188

Tweede helft

2618 1340 1279

2012
Na beleidswijziging

Eerste helft 2013 2028 1318 710

-tabel 4.1 wordt vervolgd-

6
De data is t/m 2013 geactualiseerd. De GIP gegevens voor de eerste drie kwartalen van 2014 zijn nog niet beschikbaar.
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4.2.2

-vervolg tabel 4.1-

Tweede helft 2013 2032 1393 639
Eerste helft 2014) 2018 1429 588
Verschil tussen

2009/2010 en -15% +21,9% -51,1%

eerste helft 2014 in %

Aan de hand van deze gegevens kan worden geconcludeerd dat de gemiddelde eigen
bijdrage per gebruiker in de jaren na de beleidswijziging aanmerkelijk lager ligt dan in de
jaren voor de beleidswijziging. De gemiddelde eigen bijdrage in de eerste helft van 2014
ligt 51,1% lager dan in 2009/2010.

Opvallend is dat de gemiddelde kosten per gebruiker in de eerste helft van 2014 15%
lager liggen dan in 2009/2010. De vergoeding per gebruiker in de eerste helft van 2014
is daarentegen met 21,9% gestegen ten opzichte van 2009/2010. De lagere eigen
bijdrage kan deels worden verklaard door een daling in de gemiddelde kosten per
gebruiker en deels door een stijging in de gemiddelde vergoeding per gebruiker in het
nieuwe beleid.

Gemiddelde eigen bijdrage per hoortoestel

Naast de gemiddelde eigen bijdrage per gebruiker is ook gekeken naar de gemiddelde
eigen bijdrage per hoortoestel in de periode 2009-2014 (zie tabel 4.2). Ook hiervoor is
gekeken naar de gemiddelde kosten en vergoeding per hoortoestel om een mogelijke
daling of stijging in de eigen bijdrage te kunnen verklaren.

Tabel 4.2 Gemiddelde kosten, vergoeding en eigen bijdrage per hoortoestel (in euro’s
volgens de CQl data betreffende de periode 2009-2014)

Jaar Gemiddelde Gemiddelde Gemiddelde
Kosten vergoeding eigen
bijdrage
Voor beleidswijziging
2009/2010 1301 653 648
2011/2012 1366 734 632
Tweede helft 2012 1423 730 693
Na beleidswijziging
Eerste helft 2013 1128 731 397
Tweede helft 2013 1144 783 361
Eerste helft 2014 1143 807 336
Verschil tussen 2009/2010 en eerste helft 2014 in -12,2% +23,6% -48,1%

%

De ontwikkeling in de eigen bijdrage per hoortoestel tussen 2009/2010 en eerste helft
van 2014 verloopt simultaan met de ontwikkeling in de eigen bijdrage per gebruiker. De
eigen bijdrage per hoortoestel ligt in de jaren na de beleidswijziging aanmerkelijk lager
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4.3

dan in de jaren voor de beleidswijziging. Ook hier kan de lagere eigen bijdrage deels
worden verklaard door een daling in de gemiddelde kosten per hoortoestel en deels
door een stijging in de gemiddelde vergoeding per hoortoestel in het nieuwe beleid.

De gemiddelde totale kosten, vergoeding en eigen bijdrage in 2011/2012 en 2013
kunnen we vergelijken met de bevindingen van Brons en Dreschler (2014). Hoewel de
resultaten niet identiek zijn, geven de berekeningen van zowel Ecorys (op basis van CQl
data) als het onderzoek van Brons en Dreschler (2014) weer dat de gemiddelde totale
kosten tussen 2011/2012 en 2013 zijn afgenomen (zie tabel 4.3). Deze daling kan
worden verklaard door een hogere vergoeding en een lagere eigen bijdrage in 2013 ten
opzichte van 2011/2012.

Tabel 4.3  Gemiddelde kosten, vergoeding en eigen bijdrage per hoortoestel berekend
door het AMC’ en Ecorys (in euro’s volgens de CQl data betreffende de
periode 2011-2013)

Jaar Gemiddelde Gemiddelde Gemiddelde
kosten Vergoeding eigen bijdrage
Ecorys AMC Ecorys AMC Ecorys AMC

Voor beleidswijziging

2011/2012 1366 1246 734 673 632 568
Na beleidswijziging
2013® 1128 1040 731 794 397 246

Procentuele verandering tussen 2011/2012 en 2013 -17% -17% 0% 18% -37% -57%

Ervaren betaalbaarheid van het hoortoestel

Voor het in kaart brengen van de ervaren betaalbaarheid van het hoortoestel is gebruik
gemaakt van het percentage respondenten dat aangaf het betalen van de eigen bijdrage
voor een hoortoestel te hebben ervaren als een probleem (zie figuur 4.4). Daarnaast
wordt inzicht gegeven in de ervaren prijs-kwaliteitverhouding van hoortoestellen.

De mate waarin de eigen bijdrage wordt ervaren als een probleem

Opvallend is de daling in het percentage hoortoestelgebruikers dat de eigen bijdrage van
een hoortoestel heeft ervaren als een groot probleem. Over de jaren heen is dit
percentage gedaald van 15% in 2009/2010 naar 5% in de eerste helft van 2014.

7
De bedragen van het onderzoek van Brons en Dreschler zijn afgerond.

8
De resultaten van Ecorys uit 2013 betreffen de resultaten van de eerste helft van 2013.
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Figuur 4.4 Ervaren betaalbaarheid van hoortoestelgebruikers betreffende de periode
2009-2014.

2009/2010 2011/2012

M Groot probleem
M Klein probleem
m Geen probleem

EN.v.t

M Groot probleem
M Klein probleem
m Geen probleem

EN.v.t.

Tweede helft 2012 Eerste helft 2013

B Groot probleem
H Klein probleem
m Geen probleem

EN.v.t

M Groot probleem
M Klein probleem
m Geen probleem

mN.v.t.

Tweede helft 2013 Eerste helft 2014

B Groot probleem
B Klein probleem
m Geen probleem

EN.v.t.

M Groot probleem
m Klein probleem
m Geen probleem

EN.v.t

Aangezien de meeste respondenten de vragenlijst voor zichzelf invulden en ouder waren
dan 18 jaar is het niet mogelijk om uitspraken te doen over de ervaren betaalbaarheid
(d.w.z. de mate van de eigen bijdrage die wordt ervaren als een groot probleem) van de
aanschaf van hoortoestellen voor kinderen.

Prijs-kwaliteit verhouding

We hebben ook gekeken naar de ervaren prijs-kwaliteit verhouding op een schaal van 0
tot en met 10 in de periode 2009-2014. Tabel 4.4 laat zien dat de beoordeling van de
prijs-kwaliteit verhouding lichtelijk is verbeterd over de jaren heen.
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4.4

Tabel 4.4 Gemiddelde waardering van de prijs-kwaliteit verhouding op een schaal van
0 t/m 10 betreffende de periode 2009-2014

Jaar Gemiddelde
waardering

Voor beleidswijziging
2009/2010 6,8
2011/2012 6,9
Tweede helft 2012 6,6

Na beleidswijziging
Eerste helft 2013 7,0
Tweede helft 2013 7,1
Eerste helft 2014 7,2

Prijzen van hoortoestellen

Een betrouwbare prijsvergelijking van hoortoestellen over de tijd wordt bemoeilijkt door
het ontbreken van exacte en consistente prijsdata van hoortoestellen over de periode
2008-2013. We hebben - op basis van afzonderlijke bronnen — een overzicht gecreéerd
van de jaarlijkse gemiddelde hoortoestelprijzen.

Er lijkt sprake te zijn van een daling in de prijzen van hoortoestellen in de periode 2009-
2014. Geen van de geraadpleegde bronnen bevat informatie over gehanteerde
hoortoestelprijzen in 2008.

De studies van Boer & Croon (2010) en Stichting PACT (Dreschler et al., 2009)
beschrijven informatie over gemiddelde hoortoestelprijzen in 2009. Boer & Croon
kwamen uit op een gemiddelde prijs per hoortoestel van 1019 euro. Stichting PACT
heeft gekeken naar inkoopprijzen van hoortoestellen, die vervolgens zijn vertaald naar
consumentenprijzen. In deze studie werd een range van prijzen gehanteerd: de
hoortoestelprijs varieerde tussen de 485 en 2100 euro in 2009.

De gemiddelde kosten per hoortoestel uit de CQl data vormen een indicatie voor de
verkoopprijs van een hoortoestel. De gemiddelde kosten per hoortoestel in 2009/2010
waren gelijk aan 1301 euro.

De prijsrange van 2011 ligt tussen de 1017 en 1129 euro. De gemiddelde prijzen van
hoortoestellen in 2011 zijn gebaseerd op informatie van een zorgverzekeraar en een
vertegenwoordiger van de NVAB. Deze prijzen zaten dicht bij elkaar. De zorgverzekeraar
berekende een gemiddelde prijs per hoortoestel van 1129 euro. De NVAB schatte de
gemiddelde prijs van een hoortoestel rond de 1017 euro.

Voor 2012 is de prijsrange 990-1423 euro. Hiervoor is onder andere gekeken naar de
gemiddelde kosten per hoortoestel berekend door Zorgverzekeraars Nederland (ZN;
1000 euro), Brons en Dreschler (1246 euro) en CQl data (tweede helft 2012; 1423 euro).
De NVAB schatte de gemiddelde prijs van een hoortoestel in 2012 op 990 euro.
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In 2013 lag de gemiddelde prijs voor een hoortoestel tussen de 650 en 1144 euro. De
minimumprijs komt voort uit een schatting van de NVAB. Ook voor 2012 is gekeken naar
de gemiddelde kosten per hoortoestel berekend door ZN (750 euro), Brons en Dreschler
(1040 euro) en CQl data (eerste helft 2013: 1128 euro; tweede helft: 1144 euro).

Voor 2014 beschikken we over de gemiddelde kosten per hoortoestel berekend aan de
hand van de CQl data: 1143 euro (meting eerste helft 2014).
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5.1

5.1.1

5.1.2

Samenvatting en discussie

In dit onderzoek evalueerden het NIVEL en Ecorys de effecten van het gewijzigde beleid
voor het verstrekken van hoortoestellen. Per 1 januari 2013 zijn de functiegerichte
aanspraak op hoorhulpmiddelen alsook een nieuw vergoedingssysteem ingevoerd. Deze
wijzigingen zouden moeten resulteren in een verbeterde doelmatigheid,
toegankelijkheid en betaalbaarheid van de hoorzorg bij gelijkblijvende lasten voor het
zorgverzekeringsfonds en zonder noemenswaardig verlies van kwaliteit. In het
onderzoek gaven we antwoord op de vraag: ‘Heeft het nieuwe beleid voor het
verstrekken van hoortoestellen de beoogde effecten ten aanzien van de door
hoortoesteldragers ervaren kwaliteit van de hoorzorg en het hoortoestel en ten aanzien
van de betaalbaarheid van de hoorzorg?’ In dit hoofdstuk worden de belangrijkste
bevindingen van het onderzoek samengevat.

Ervaren kwaliteit van de hoorzorg
Positieve ervaringen met audicien en hoortoestel voor en na de beleidswijziging

Hoortoesteldragers zijn over het algemeen positief over de audicien en hun hoortoestel.
Deze ervaringen zijn redelijk stabiel over de jaren (periode 2010-2014). Na de
beleidswijziging waren de ervaringen met de dienstverlening van de audicien op de
meeste aspecten positiever dan ervoor. Ook de ervaringen met het hoortoestel zijn op
een aantal punten verbeterd. Het gaat hierbij om redelijk kleine verschillen. Dit betekent
dat de invoering van de beleidswijziging zoals beoogd door de minister van VWS niet
gepaard is gegaan met een verlies in de ervaren kwaliteit van de hoorzorg.

Verbeterpunten implementatie Indicatieprotocol hoorzorg

Om de functiegerichte aanspraak vorm te geven is door Zorgverzekeraars Nederland het
Indicatieprotocol hoorzorg vastgesteld. Binnen dit protocol worden zowel het
gehoorprobleem van een persoon als de hoortoestellen ingedeeld in vijf categorieén
variérend van simpel (categorie 1) tot complex/geavanceerd (categorie 5). De audicien
beoordeelt op basis van audiologische testen en de Amsterdamse vragenlijst in welke
categorie het gehoorprobleem van de klant valt. Het is de vraag of het Indicatieprotocol
hoorzorg reeds volledig is geimplementeerd. Maar ongeveer de helft van de mensen gaf
aan dat ze een vragenlijst hadden ingevuld over hun gehoorprobleem in verschillende
luistersituaties en een grote groep mensen (circa 70%) weet niet in welke categorie ze
vallen. Ook was bijna 5% van de hoortoestellen niet ingedeeld in één van de vijf
categorieén.

Er liggen voor de audicien verbeterpunten als het gaat om de informatievoorziening. Een
aanzienlijke groep (43-58%) geeft aan dat de volgende onderwerpen niet zijn besproken:

Evaluatie van de beleidswijziging voor het verstrekken van hoortoestellen, NIVEL 2015 — Ecorys 41



het recht om twee hoortoestellen te proberen, de mogelijkheid om een extra zorgvraag
in te dienen, en de mogelijkheid om een hoortoestel op eigen kosten aan te schaffen.
Dit terwijl in het Indicatieprotocol hoorzorg staat dat mensen deze informatie van de
audicien zouden moeten krijgen. Hierbij is het wel belangrijk om de vraag te stellen of
alle onderwerpen relevant zijn voor alle hoortoesteldragers en dat dus iedereen
hierover ingelicht dient te worden. Mensen waarbij het eerste hoortoestel binnen de
toegewezen categorie tot een bevredigend hoorresultaat leidt, hebben waarschijnlijk
minder behoefte aan deze informatie. Ook is het mogelijk dat mensen de informatie wel
hebben gehad, maar dit ten tijde van het invullen van de vragenlijst niet meer weten.
Het meegeven van een informatiefolder is mogelijk een gemakkelijke manier om de
informatievoorziening te verbeteren.

Daarnaast zijn het aanbod van hoortoestellen binnen een categorie en de ervaren
keuzevrijheid punten van aandacht. De meerderheid gaf aan uit één of twee
hoortoestellen te kunnen kiezen en ongeveer 40% vond dit niet voldoende; dit is een
kwart van de totale groep. Eén op de vijf had graag meer hoortoestellen willen
proberen.

Het is onbekend hoe de ervaringen van hoortoesteldragers met de
informatievoorziening en keuzevrijheid waren véor de wijziging in het beleid voor het
verstrekken van hoortoestellen. Op basis van de huidige resultaten kunnen dan ook
geen uitspraken worden gedaan over het effect van de beleidswijziging hierop. Ook is
nader onderzoek nodig om de ervaringen met het Indicatieprotocol hoorzorg te
bepalen. Een mogelijkheid zou zijn om de ervaringen van hoortoesteldragers te
vergelijken tussen klanten van audiciens die werken via het Indicatieprotocol hoorzorg
en klanten van audiciens die het protocol nog niet (volledig) hebben ingevoerd. Een
andere optie is om de CQl metingen te herhalen op het moment dat vrijwel alle
audiciens volgens het (digitale) protocol werken.

5.1.3  Verschillen tussen groepen

Een belangrijke vraag is of er bepaalde groepen mensen zijn die (relatief) positief of
negatief zijn over de hoorzorg na de beleidswijziging per 1 januari 2013. Zijn er
bijvoorbeeld bepaalde groepen die problemen ervaren binnen het nieuwe beleid?

De ervaringen met de audicien verschilden met name tussen verschillende
leeftijdsgroepen en tussen mannen en vrouwen. Mensen onder de 54 jaar waren minder
positief over de audicien als het gaat om bereikbaarheid, service en deskundigheid op
het gebied van hoortoestellen. Mensen van 80 jaar en ouder rapporteerden minder
positieve ervaringen met de bejegening en nazorg. De verschillen tussen mannen en
vrouwen waren niet eenduidig.

Bij de ervaringen met het hoortoestel was duidelijk te zien dat hoe ouder iemand is, hoe

minder positief de ervaringen met het hoortoestel waren. Mogelijk dat de oudere groep
minder optimaal gebruik weet te maken van de verschillende mogelijkheden van het
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5.2

5.2.1

5.2.2

hoortoestel of om andere redenen beperkt worden in verschillende luistersituaties.
Vrouwen en mensen die voor het eerst een hoortoestel aanschaften waren op de
meeste punten positiever over het hoortoestel. Daarnaast vonden we verschillen in
ervaringen tussen mensen met een hoortoestel uit verschillende categorieén. Mensen
met een hoortoestel uit categorie 3 en 5 waren positiever over hun hoortoestel.

Er zijn signalen dat de toegankelijkheid van de hoorzorg mogelijk in gebreke blijft bij
kinderen met gehoorproblemen. Zo zouden ouders vanwege de kosten afzien van het
aanschaffen van een hoortoestel voor hun kind met alle gevolgen voor de ontwikkeling
van het kind van dien (zie https://www.hoorwijzer.nl/downloads/130719-brief-
reparatie-wet-100_vergoeding-voor-kinderen-tot-18-jaar.pdf). Door te kleine aantallen
konden we in het huidige onderzoek de ervaringen van deze groep niet in kaart brengen.
Hiervoor is aanvullend onderzoek nodig dat zich specifiek richt op ouders met kinderen
met gehoorproblemen.

Betaalbaarheid van de hoorzorg
Financiéle effecten ten aanzien van het zorgverzekeringsfonds

De kosten ten laste van het zorgverzekeringsfonds zijn gedaald na de beleidswijziging. In
2012 bedroegen de totale uitgaven ongeveer 170 miljoen euro. Vervolgens zijn de
uitgaven in 2013 sterk gedaald naar ongeveer 120 miljoen euro, zelfs tot onder het
niveau van de uitgaven in 2008 tot en met 2011.

Opvallend aan de trendanalyse van de kosten van hoortoestellen is de drastische
kostenstijging in 2012 ten opzichte van de voorgaande jaren. Deze stijging kan mogelijk
worden verklaard door de aangekondigde beleidswijziging, waardoor een groot aantal
hoortoestelgebruikers neigden tot een vroegtijdige aankoop van een hoortoestel door
onzekerheid met het nieuwe beleid. De volumestijging die hiervan mogelijk het gevolg is
geweest, vormt de grootste verklarende factor voor de stijging van de kosten in 2012.
Onze resultaten gebaseerd op de GIP data, bevestigen deze stijging in volume. Gegeven
het stabiele vergoedingsniveau in de periode 2011-2012 kan worden geconcludeerd dat
de aanmerkelijke stijging in uitgaven een resultaat is van de toename in het
volumeniveau in dezelfde periode.

Eigen bijdragen

Door de beperkte en gefragmenteerde — objectieve - informatie omtrent eigen bijdragen
en prijzen kon geen betrouwbare conclusie worden getrokken over de hoogte van de
eigen bijdragen per hoortoestel in de periode 2008-2012. Aan de hand van de CQl data
kon wel de eigen bijdrage per gebruiker en per hoortoestel in kaart worden gebracht.
Hieruit bleek dat de hoogte van de eigen bijdrage is gedaald na de beleidswijziging. De
gemiddelde eigen bijdrage in de eerste helft van 2014 (336 euro) ligt 51,1% lager dan in
2009/2010 (648 euro). Deze daling wordt bevestigd door soortgelijk onderzoek dat is
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uitgevoerd door Brons en Dreschler (2014) van het AMC. De lagere eigen bijdrage kan
deels worden verklaard door een daling in de gemiddelde kosten per gebruiker en deels
door een stijging in de gemiddelde vergoeding per gebruiker in het nieuwe beleid.

Het percentage hoortoestelgebruikers dat het betalen van de eigen bijdrage van een
hoortoestel heeft ervaren als een groot probleem is eveneens gedaald van 15% in
2009/2010 naar 5% in de eerste helft van 2014. Concluderend kunnen we stellen dat de
betaalbaarheid voor de hoortoestelgebruiker na de beleidswijziging is verbeterd.

5.2.3  Prijzen van hoortoestellen

Een betrouwbare prijsvergelijking van hoortoestellen over tijd wordt bemoeilijkt door
het ontbreken van exacte en consistente prijsdata van hoortoestellen over de periode
2008-2014. Gebaseerd op afzonderlijke bronnen, hebben we ruwe schattingen en
berekeningen kunnen maken van de hoortoestelprijzen voor de periode 2009-2014.
Deze prijzen dienen hoogstens ter indicatie van de range waarbinnen de gemiddelde
hoortoestelprijs varieerde in de periode voor en na de beleidswijziging. Hoewel de mate
waarin de prijzen vergelijkbaar zijn discutabel is, lijkt het waarschijnlijk dat de jaarlijkse
prijzen van hoortoestellen zijn gedaald tussen 2009 en 2014. Op basis van de analyse
kan echter niet worden geconcludeerd dat de daling in prijs een effect is van de
beleidswijziging. Dit verdient dan ook nader onderzoek.

5.3 Discussie

De evaluatie is voor een groot deel gebaseerd op de resultaten van CQl metingen. Uniek
aan het huidige project is dat we konden beschikken over de resultaten van de CQl
Audiciens en CQl Hoortoestellen uit meerdere metingen en over een langere periode
(2009-2014). Hierdoor was de ervaren kwaliteit en betaalbaarheid van de hoorzorg
bekend van grote groepen hoortoesteldragers met verschillende
achtergrondkenmerken, zowel voor als na de beleidswijziging. Aangevuld met de
financiéle gegevens vormden deze gegevens een uitstekende basis voor het in kaart
brengen van de effecten van de beleidswijziging. Wel is het zo dat de respons op de CQl
metingen redelijk laag was. De respons op de door ons georganiseerde metingen in
2014 varieerde tussen 6 en 32% met een gemiddelde respons van 23% op de CQl
Audiciens en van 25% op de CQl Hoortoestellen. Aangezien we geen gegevens hadden
over de groep die de vragenlijsten niet invulde, kunnen we niet zeggen of er sprake is
van een response bias. Daarnaast zou de evaluatie aan kracht hebben gewonnen als de
prijzen van hoortoestellen meer transparant waren geweest.

Het huidige onderzoek richtte zich op twee soorten uitkomsten: de door
hoortoesteldragers ervaren kwaliteit en de betaalbaarheid van de hoorzorg. Het zou
interessant zijn om ook de verschillende stakeholders die te maken hebben met de
invoering van de functiegerichte aanspraak en het nieuwe vergoedingssysteem (denk
aan audicienbedrijven en zorgverzekeraars) te vragen naar hun ervaringen met het
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gewijzigde beleid. Op die manier kan een breder beeld van de effecten van de
beleidswijziging ontstaan zoals de context waarbinnen de wijzigingen hebben
plaatsgevonden en de mechanismes waarlangs uitkomsten tot stand komen (Pawson et
al., 2005; Stake, 1967).

Conclusie

De evaluatie van de invoering van functiegerichte aanspraak en het nieuwe
vergoedingssysteem van hoortoestellen laat zien dat de beleidswijziging de
beoogde effecten heeft ten aanzien van de door hoortoesteldragers ervaren
kwaliteit van de hoorzorg en ten aanzien van de betaalbaarheid van de hoorzorg.
Sinds 1 januari 2013 zijn de ervaringen van hoortoesteldragers met de audicien en
het hoortoestel gelijk gebleven dan wel verbeterd. Zowel de kosten ten laste van
het zorgverzekeringsfonds als de hoogte van de eigen bijdragen zijn gedaald na
ingang van de beleidswijziging. Dit strookt met de verwachting van de minister
van VWS dat door de beleidswijziging de doelmatigheid van de hoorzorg verbetert
net als de toegankelijkheid en betaalbaarheid voor de individuele
hoortoesteldrager.
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Bijlage 1: CQl Audiciens
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INTRODUCTIE

De vragen in deze vragenlijst gaan over uw ervaringen met de audicien die in de brief staat vermeld.
Wij stellen het zeer op prijs als u deze vragenlijst wilt invullen. Het invullen van deze vragenlijst duurt
ongeveer 20 minuten.

De vragenlijst wordt anoniem en vertrouwelijk gebruikt. Dit betekent dat niemand weet welke
antwoorden u heeft gegeven. Ook worden uw gegevens niet met anderen gedeeld. Tenzij u
nadrukkelijk toestemming geeft uw antwoorden anoniem op Hoorwijzer.nl te publiceren. Verder ziet u
een nummer op de voorkant van deze vragenlijst staan. Dit nummer wordt ALLEEN gebruikt om te
kijken of de vragenlijst al is teruggestuurd. U krijgt dan géén herinnering meer thuis gestuurd.

Deelname aan dit onderzoek is geheel vrijwillig. Het wel of niet meedoen aan dit onderzoek heeft
géén gevolgen voor de zorg die u krijgt. Als u niet wilt meedoen aan dit onderzoek, zet dan een kruisje
in dit vakje [J.Stuur daarna deze bladzijde terug in de antwoordenvelop.

Heeft u vragen, dan kunt u bellen met XXXX, telefoonnummer XXXX. Zij is op alle werkdagen behalve
woensdag bereikbaar tussen 10.00-14.00 uur. Of u kunt een e-mail sturen naar: XXXX.

INVULINSTRUCTIE

> Hetis belangrijk dat de vragen alleen worden ingevuld door of voor de persoon die in de
begeleidende brief staat. Het is niet de bedoeling om de vragenlijst aan iemand anders door te
geven.

» De meeste vragen kunt u beantwoorden door een kruisje te zetten in het vakje van uw keuze.
Kruisjes die buiten de vakjes staan worden door de computer niet gezien.

» Bij sommige vragen zijn meerdere antwoorden mogelijk. Bij deze vragen staat aangegeven
dat u meerdere vakjes kunt aankruisen.

» Bij sommige vragen kunt u zelf een antwoord opschrijven. Wilt u dit met blokletters doen in het
aangewezen vakje.

» Het kan zijn dat u sommige situaties of onderdelen niet heeft meegemaakt. Beantwoord deze
vraag dan met ‘niet van toepassing’, ‘weet ik niet’, of de bij de specifieke vraag behorende
extra antwoordmogelijkheid.

» Soms wordt u gevraagd om enkele vragen in deze vragenlijst over te slaan. U ziet dan een
pijltie met een opmerking. Deze opmerking geeft aan welke vraag u daarna moet
beantwoorden. Dit ziet er als volgt uit:

Nee = Ga door naar vraag 3

O Ja

» Heeft u een antwoord ingevuld, maar wilt u dat later veranderen? Zet het verkeerd ingevulde
hokje dan tussen haakjes en kruis een ander antwoord aan, op de volgende manier:

Nee

(®) Ja
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INTRODUCTIE

De vragen in deze vragenlijst gaan over uw
ervaringen met een audicien die u in de
afgelopen vijf jaar heeft bezocht voor de
(mogelijke) aanschaf van een hoortoestel.

1. Heeft u, uw kind, partner of kennis
waarvoor u deze vragenlijst invult de
afgelopen 5 jaar de audicien bezocht,
welke in de brief vermeld wordt?

O Nee > Deze vragenlijst is niet op
u van toepassing. Wilt u
zo vriendelijk zijn de lijst
terug te sturen in de
bijgevoegde
antwoordenvelop?
(postzegel niet nodig)

a Ja

1a. Heeft u over deze audicien in de
afgelopen 12 maanden al eerder uw
ervaringen gegeven via Hoorwijzer.nl?

O Nee, ik heb nog helemaal geen
ervaring ingevuld of alleen
over een andere audicien

QO Ja > U kunt slechts eenmaal een

ervaring over dezelfde
audicien invullen. Wilt u zo
vriendelijk zijn de lijst terug
te sturen in de bijgevoegde
antwoordenvelop?
(postzegel niet nodig)

2, Voor wie vult u deze vragenlijst in?
O Voor mijzelf: ik heb zelf een
hoortoestel
Voor mijn kind
Voor mijn partner
Voor mijn familielid, vriend of kennis

o000

Wanneer u de vragenlijst invult voor uw kind,
partner of kennis, lees dan telkens waar het
woord 'u' staat 'uw kind/partner/kennis'.
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ALGEMENE GEGEVENS OVER DE
AUDICIEN

De volgende vragen gaan over uw
algemene ervaringen met de audicien die in
de brief staat vermeld.

3. Over welke audicien vult u deze
vragenlijst in?

Beter Horen

Hans Anders

Schoonenberg Hoorcomfort

SpecSavers

Zelfstandig gevestigde audicien

aangesloten bij Hoorprofs

Anders, namelijk:

O O0000

(a.u.b. in blokletters)

4, Welke vestiging heeft u bezocht?
Naam en adres:

(a.u.b. in blokletters)

5. In welk jaar heeft u voor het laatst
contact gehad met uw audicien?

jaartal
BEREIKBAARHEID

De volgende vragen gaan over uw
ervaringen in de afgelopen vijf jaar met de
bereikbaarheid van de audicien.

6. Was de audicien telefonisch goed
bereikbaar?

Nooit

Soms

Meestal

Altijd

Niet van toepassing: ik heb niet

geprobeerd de audicien telefonisch te

bereiken

coooo

7. Was de audicien goed bereikbaar met
eigen auto?
U Nee
a Ja
U Niet van toepassing: ik heb niet
geprobeerd de audicien met de
eigen auto te bereiken



10.

11.

Was de audicien goed bereikbaar per

openbaar vervoer?

O Nee

a Ja

O Niet van toepassing: ik heb niet
geprobeerd de audicien met het
openbaar vervoer te bereiken

Was de audicien geopend op de
momenten dat u dat wilde?

4  Nooit

a Soms

0 Meestal

a Altijd

Was het mogelijk dat de audicien bij u
thuis langskwam?

U Nee

a Ja

O Weet ik niet

Welk cijfer geeft u de audicien
wanneer het gaat om totale
bereikbaarheid? Een 0 betekent: heel
erg slechte bereikbaarheid. Een 10
betekent: uitstekende bereikbaarheid.
0 heel erg slechte bereikbaarheid

1

o000 doo0

2
3
4
5
6
7
8
9
1

0 uitstekende bereikbaarheid

SERVICE

De volgende vragen gaan over uw
ervaringen in de afgelopen vijf jaar met de
service die de audicien bood.

12.

In welk jaar bent u voor het laatst
langs geweest bij uw audicien, of
heeft de audicien u thuis bezocht?

jaartal
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13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

Hoe vaak heeft u contact gehad met uw
audicien voor uw huidige hoortoestel?
Hieronder valt ook telefonisch contact
of contact per e-mail.

O 1 keer

U 2tot 5 keer

U 6 tot 10 keer

U meer dan 10 keer

Werd u binnen 15 minuten na de
afgesproken tijd geholpen?

U Nooit

d Soms

U Meestal

a Altijd

U Niet van toepassing: ik had geen
afspraak

Kon u binnen 1 week een afspraak met
de audicien krijgen?

Nooit

Soms

Meestal

Altijd

Niet van toepassing

Ooo00o

Voerde de audicien de metingen uit in
een aparte ruimte?

Nooit

Soms

Meestal

Altijd

Niet van toepassing

coooo

Hield de audicien rekening met uw
slechthorendheid?

O  Nooit

0 Soms

0  Meestal

a  Altijd

Heeft u bij deze audicien uw hoortoestel
aangeschaft of nog op proef?

U Reeds aangeschaft

O Nog op proef > Ga door naar vraag 26
O Niet aangeschaft > Ga door naar
vraag 20

Heeft de audicien de financiéle
vergoeding en eventuele bijbetaling
correct afgehandeld?

Nooit

Soms

Meestal

Altijd

Niet van toepassing

co0ooo



20.

21.

22.

23.

24,

25,

Bent u steeds door dezelfde persoon
geholpen?

0 Nooit

Q Soms

O Meestal

Q Altijd

Heeft u uw hoortoestel uitgeprobeerd
in een proefperiode?

O Nee > Ga door naar vraag 24

a Ja

Had u in de proefperiode meer
soorten/merken/typen hoortoestellen
willen proberen dan nu gebeurd is?
U Nee

a Ja

Was het duidelijk wanneer het einde
van de proefperiode was en u moest
beslissen over een eventuele
aanschaf van uw hoortoestel?

O Nee

a Ja

Heeft de audicien een eindcontrole
uitgevoerd om te bepalen of uw
hoortoestel(len) optimaal is/zijn
afgesteld? (meerdere antwoorden
mogelijk)

Nee

Ja, een spraakverstaan-test met
nazeggen van woorden

Ja, een richtinghoren-test (uit welke
richting geluid komt)

Ja, insertion gain (test met slangetje
dat naast oorstukje wordt geplaatst)
Ja, visual speech mapping (visuele
weergave van hetgeen u hoort)
Anders

Weet ik niet

o0 0O O O OO0

Heeft de audicien aanvullende
hoorhulpmiddelen met u besproken?
(zoals weksystemen, solo-apparatuur,
ringleiding etc.)

U Nee

a Ja

26.

Welk cijfer geeft u de audicien
wanneer het gaat om service? Een 0
betekent: heel erg slechte service.
Een 10 betekent: uitstekende service.
0 heel erg slechte service

coodopoodooo

1
2
3
4
5
6
7
8
9
1

0 uitstekende service

DESKUNDIGHEID

De volgende vragen gaan over uw ervaringen
in de afgelopen vijf jaar met de deskundigheid
van de audicien.

27.

28.

29.

Was de audicien deskundig op het
gebied van andere hooraandoeningen
dan slechthorendheid (bijvoorbeeld
tinnitus (oorsuizen), Méniére
(draaiduizelingen) en hyperacusis
(overgevoeligheid voor geluiden)?
Nee, helemaal niet

Een beetje

Grotendeels

Ja, helemaal

Weet ik niet

ooOooo

Was de audicien deskundig op het
gebied van hoortesten?

Nee, helemaal niet

Een beetje

Grotendeels

Ja, helemaal

Weet ik niet

Oo00o

Was de audicien deskundig op het
gebied van hoortoestellen?

Nee, helemaal niet

Een beetje

Grotendeels

Ja, helemaal

Weet ik niet

Ooo00o



30. Was de audicien deskundig op het
gebied van technische hulpmiddelen?
(bijvoorbeeld wek- en
waarschuwingssystemen, infrarood-
en FM-systemen, solo-apparatuur,
gehoorbeschermers en
telefoonvoorzieningen)

Nee, helemaal niet

Een beetje

Grotendeels

Ja, helemaal

Weet ik niet

oo0o0oo

31. Was de audicien deskundig op het
gebied van uw gehoorverlies?

Nee, helemaal niet

Een beetje

Grotendeels

Ja, helemaal

Weet ik niet

ooooo

32. Welk cijfer geeft u de audicien
wanneer het gaat om deskundigheid?
Een 0 betekent: heel erg slechte
deskundigheid. Een 10 betekent:
uitstekende deskundigheid.

0 heel erg slechte deskundigheid

1

Ooo0o00ouo0odooU

2
3
4
5
6
7
8
9
1

0 uitstekende deskundigheid

COMMUNICATIE

De volgende vragen gaan over uw
ervaringen in de afgelopen vijf jaar met de
communicatie met de audicien.

33. Wanneer heeft de audicien informatie
over de eventuele eigen bijdrage met u
besproken?

Bij het eerste gesprek

Tijdens de proefperiode

Aan het eind van de proefperiode

Bij de afrekening

Dit is niet besproken

oo0o0oo
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34.

35.

36.

37.

38.

39.

40.

Kon u meebeslissen over het type en
het merk hoorhulpmiddel?

U Nooit

d Soms

U Meestal

a Altijd

Luisterde de audicien aandachtig
naar u?

U Nooit

a Soms

U  Meestal

Q Altijd

Had de audicien genoeg tijd voor u?
O Nooit

a Soms

U Meestal

Q Altijd

Nam de audicien u serieus?
O  Nooit

0 Soms

0  Meestal

a Altijd

Was de audicien beleefd tegen u?
O Nooit

4 Soms

U Meestal

4 Altijd

Legde de audicien u dingen op een
begrijpelijke manier uit?

U Nooit

U Soms

U Meestal

a Altid

Gaf de audicien u tegenstrijdige
informatie?

Nooit

Soms

Meestal

Altijd

oooQd



41. Welk cijfer geeft u de audicien
wanneer het gaat om communicatie?
Een 0 betekent: heel erg slechte
communicatie. Een 10 betekent:
uitstekende communicatie.

0 heel erg slechte communicatie

1

ool opoo

2
3
4
5
6
7
8
9
1

0 uitstekende communicatie

NAZORG

De volgende vragen gaan over uw
ervaringen in de afgelopen vijf jaar met de
nazorg door de audicien.

42. Gaf de audicien u voldoende
informatie over gebruik, reiniging,
onderhoud en garantie van uw
hoortoestel?

Nooit

Soms

Meestal

Altijd

Niet van toepassing: ik zit nog in de

proefperiode

coooo

43. Kon u een servicecontract afsluiten?
O Nee
a Ja
O Niet van toepassing: ik zit nog in de
proefperiode

44. Kon u een verzekering afsluiten tegen
verlies en diefstal van het
hoortoestel?

O Nee

a Ja

O Niet van toepassing: ik zit nog in de
proefperiode

45. Handelde de audicien uw klachten
over het hoortoestel of de audicien
correct af?

Nooit

Soms

Meestal

Altijd

Niet van toepassing: ik heb geen

klachten gehad

ocoooo
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46.

47.

48.

49.

50.

51.

52.

Zijn er reparaties geweest aan uw
hoortoestel?

O Nooit > Ga door naar vraag 50
O 1 keer

O 2 keer

O Vaker dan 2 keer

Zijn de reparaties snel genoeg
uitgevoerd?

O Nooit

a Soms

U Meestal

O Altijd

Zijn de reparaties met het gewenste
resultaat uitgevoerd?

d Nooit

4 Soms

U Meestal

a Altijd

Kreeg u een vervangend hoortoestel
tijdens de reparaties?

Nooit

Soms

Meestal

Altijd

Niet van toepassing: de reparaties
vonden plaats terwijl ik wachtte
Niet van toepassing: ik wilde geen
vervangend hoortoestel

O O000O0

Heeft uw hoortoestel een
onderhoudsbeurt gehad?

O Nee > Ga door naar vraag 53
a Ja

Is de onderhoudsbeurt snel genoeg
uitgevoerd?

U Nooit

a Soms

0 Meestal

a Altijd

Kreeg u een vervangend hoortoestel

tijdens de onderhoudsbeurt?

Nooit

Soms

Meestal

Altijd

Niet van toepassing: de

onderhoudsbeurt vond plaats terwijl

ik wachtte

U Niet van toepassing: Ik wilde geen
vervangend hoortoestel

oo0doo



53. Welk cijfer geeft u de audicien
wanneer het gaat om de nazorg? Een
0 betekent: heel erg slechte nazorg.
Een 10 betekent: uitstekende nazorg.
0 heel erg slechte nazorg

ool opoo

1
2
3
4
5
6
7
8
9
1

0 uitstekende nazorg

VERANDERINGEN IN DE
HOORZORG

Vanaf januari 2013 is de manier van
toewijzing en vergoeding van
hoortoestellen veranderd. Daarover willen
wij u graag een paar vragen stellen.

54. De vergoeding van uw hoortoestel
kan afhangen van de audicien die u
kiest. Als u naar een audicien gaat
waar uw zorgverzekeraar geen
contract mee heeft, dan ontvangt u
mogelijk een lagere vergoeding. Bent
u daarom naar een andere audicien
gegaan dan de audicien van uw
keuze?

O Nee
a Ja
O Niet van toepassing

55. De audicien kan verschillende tests
uitvoeren om gehoorverlies vast te
stellen. Welke van onderstaande tests
heeft de audicien bij u uitgevoerd?
(meerdere antwoorden mogelijk)

O Horen van piepjes (toonaudiometrie)

O Nazeggen van woorden (spraak-

audiometrie)

O Andere hoortest(s)

O Vragenlijst over hoe goed u in
verschillende omstandigheden kunt
horen
Geen één van deze tests want ze
waren al afgenomen door de kno-
arts/audioloog 2 ga naar vraag 57
U Geen één van deze tests en ze zijn

ook niet afgenomen door de kno-
art/audioloog = ga naar vraag 57
U Weet ik niet (meer)

O

57

56. Gaf de audicien u de uitslag van de
uitgevoerde tests?
O Nooit
a Soms
O Meestal
a Altijd

57. Heeft de audicien uw wensen ten
aanzien van uw hoortoestel met u
besproken?

0 Nee, helemaal niet
U  Een beetje

O Grotendeels

4 Ja, helemaal

58. Hoortoestellen worden vanaf 2013
anders verstrekt. U wordt nu
ingedeeld in categorie 1, 2, 3, 4, of 5.

In welke categorie bent u ingedeeld?

O Categorie 1

O Categorie 2

O Categorie 3

O Categorie 4

O Categorie 5

O Weet ik niet (meer)
59. Uit hoeveel hoortoestellen kon u

kiezen?

a 1

a 2

a 3

Q 4 of meer

60. Vond u dat u uit genoeg
hoortoestellen kon kiezen?
O Nee
a Ja

61. Hielp de audicien u bij het maken van
een keuze tussen de verschillende
hoortoestellen?

0 Nee, helemaal niet
U Een beetje

O  Grotendeels

Q Ja, helemaal

62. Heeft uw audicien de mogelijkheid
met u besproken om een hoortoestel
buiten de toegewezen categorie (1 t/m
5) aan te schaffen op eigen kosten?
U Nee - ga naar vraag 64
a Ja
O Weet ik niet = ga naar vraag 64



63.

Wanneer heeft uw audicien de
mogelijkheid om zelf een toestel aan
te schaffen besproken?

(meerdere antwoorden mogelijk)

Bij het eerste gesprek

Tijdens de proefperiode

Aan het einde van de proefperiode
Toen bleek dat de audicien mij geen
goed hoortoestel kon bieden binnen
mijn categorie

Nadat mijn extra zorgvraag werd
afgewezen -> zie uitleg na vraag

oooco

o

64
O Bij de afrekening
O Weet ik niet

64. Heeft de audicien de volgende
onderwerpen met u besproken?

Onderwerp: Ja Nee | Weet ik
a. De kosten van het a a

hoortoestel

b. Het recht om twee a a

verschillende
hoortoestellen uit te
proberen

c. De mogelijkheid a a
van een extra

zorgvraag => zie
uitleg hieronder

d. Bij wie u terecht a a
kunt bij vragen en
problemen

Uitleg extra zorgvraag

Als u ontevreden bent over de twee
verschillende hoortoestellen die u op
proef heeft gehad, of als de audicien
u geen passend hoortoestel kan
aanbieden binnen uw categorie, dan
kan uw audicien bij uw
zorgverzekeraar een ‘ extra

TOTALE OORDEEL AUDICIEN
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De volgende vragen gaan over uw totale
oordeel over de ervaringen in de afgelopen
vijf jaar met de audicien.

65.

66.

67.

68.

69.

Als u terugkijkt naar alles wat u moest
doen om uw hoortoestellen te krijgen,
hoe vaak moest u dan zelf dingen
regelen?

U0 Nooit

d Soms

U Meestal

O Altijd

Zou u de audicien bij uw vrienden en
familie met hoorproblemen
aanbevelen?

U Beslist niet

U Waarschijnlijk niet

U Waarschijnlijk wel

U Beslist wel

Welk eindcijfer geeft u de audicien?
Een 0 betekent: heel erg slechte
audicien. Een 10 betekent:
uitstekende audicien.

0 heel erg slechte audicien

1

ooo0o0o0pD0o

2
3
4
5
6
7
8
9
1

0 uitstekende audicien

Als u één ding zou kunnen
veranderen aan deze audicien, wat
zou dat dan zijn?

(a.u.b. in blokletters)

Zou u een korte conclusie kunnen
_geven over deze audicien?

(a.u.b. in blokletters)




OVER UZELF (DE CLIENT)

De volgende vragen gaan over uzelf of over
degene waarvoor u de vragenlijst heeft
ingevuld (uw kind/partner/kennis). Wanneer u
de vragenlijst invult voor uw kind, partner of
kennis, lees dan telkens waar het woord 'u'
staat 'uw kind/partner/kennis'.

70. In welke mate bent u slechthorend?

Tip: op uw audiogram staat uw

gehoorverlies uitgedrukt in aantal

decibellen (dB) bij de term 'Fletscher-
gemiddelde'. U kunt deze vraag ook
invullen op basis van de
omschrijvingen.

U 0-30 dB: zonder hoortoestel kan ik
(bijna) alles verstaan of ik kan alleen
zacht gefluister niet verstaan

U 31-60 dB: zonder hoortoestel is
gefluister, zijn delen van gesprekken
of bepaalde zachte medeklinkers
niet verstaanbaar

O 61-90 dB: zonder hoortoestel zijn
(delen van) gesprekken niet
verstaanbaar

O >90 dB zonder hoortoestel kan ik
(bijna) niets verstaan, geschreeuw is
niet verstaanbaar

71. Heeft u te maken met één van de
volgende hooraandoeningen?

Hooraandoening: Ja Nee

Overgevoeligheid voor bepaalde QO a

geluiden (hyperacusis)

Oorsuizen (tinnitus) a a

Draaierigheid/duizeligheid (ziekte QO a

van Méniére)

Brughoektumor bij het oor a a

Overige aandoening, zoals: a a

(a.u.b. in blokletters)

72. Als u tinnitus, hyperacusis, Méniére

of een andere hooraandoening heeft,
hoe vaak heeft u daar dan last van?
Nooit

Soms

Meestal

Altijd

Niet van toepassing: hier heb ik
geen last van

coooo
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73. Hoe vaak in uw leven bent u aan uw
oor geopereerd? (bijvoorbeeld
plaatsen van buisjes, herstel van het
trommelvlies etc.)

Nooit

1 keer

2 keer

3 keer

4 keer

5 keer of vaker

Weet ik niet (meer)

O0o00000

74. Hoe vaak heeft u in de afgelopen 5
jaar een oorontsteking gehad?
Nooit

1 keer

2 keer

3 keer

4 keer

5 keer of vaker

Weet ik niet (meer)

o000 00

75. Hoe vaak moesten uw oren in de
afgelopen 5 jaar worden gereinigd?
(uitgespoten, uitgezogen)

Nooit

1 keer

2 keer

3 keer

4 keer

5 keer of vaker

Weet ik niet (meer)

o000 00

OVER UZELF (DE INVULLER VAN
DE VRAGENLIJST)

Tot slot stellen wij u een aantal vragen over
uzelf. Met deze gegevens wordt nagegaan of
de antwoorden van diverse groepen mensen
verschillen. Indien u de vragenlijst voor iemand
anders heeft ingevuld, beantwoord dan de
onderstaande vragen toch over uzelf.

76. In welk jaar bent u geboren?
jaartal
77. Bent u een man of een vrouw?
d Man
Q Vrouw



78.

79.

Wat is uw hoogst voltooide
opleiding? (een opleiding afgerond
met een diploma of voldoende
getuigschrift)

Q

a

a

a

Geen opleiding (lager onderwijs: niet
afgemaakt)

Lager onderwijs (basisschool,
speciaal basisonderwijs)

Lager of voorbereidend
beroepsonderwijs (zoals LTS, LEAO,
LHNO, VMBO)

Middelbaar algemeen voortgezet
onderwijs (zoals MAVO, (M)ULO, MBO-
kort, VMBO-t)

Middelbaar beroepsonderwijs en
beroepsbegeleidend onderwijs
(zoals MBO-lang, MTS, MEAO,
BOL, BBL,INAS)

Hoger algemeen en voorbereidend
wetenschappelijk onderwijs (zoals
HAVO, VWO, Atheneum,
Gymnasium, HBS, MMS)

Hoger beroepsonderwijs (zoals
HBO, HTS, HEAO, HBO-V,
kandidaats wetenschappelijk
onderwijs)

Wetenschappelijk onderwijs
(universiteit)

Anders, namelijk:

(a.u.b. in blokletters)

Wat is het geboorteland van uzelf?

cooodopo0 OO0

Nederland

Indonesié/voormalig Nederlands
Indié

Suriname

Marokko

Turkije

Duitsland

Voormalig Nederlandse Antillen
Aruba

Anders, namelijk:

(a.u.b. in blokletters)
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80.

81.

82.

83.

Wat is het geboorteland van uw
vader?

Nederland

Indonesié/voormalig Nederlands
Indié

Suriname

Marokko

Turkije

Duitsland

Voormalig Nederlandse Antillen
Aruba

Anders, namelijk:

Ooo00oU0o0d OO0

(a.u.b. in blokletters)

Wat is het geboorteland van uw
moeder?

Nederland

Indonesié/voormalig Nederlands
Indié

Suriname

Marokko

Turkije

Duitsland

Voormalig Nederlandse Antillen
Aruba

Anders, namelijk:

o000 0d OO0

(a.u.b. in blokletters)

Welke taal spreekt u thuis meestal?
O Nederlands

O Fries

O Nederlands dialect

O Anders, namelijk:

(a.u.b. in blokletters)

Hoe zou u over het algemeen uw
gezondheid noemen?

Uitstekend

Zeer goed

Goed

Matig

Slecht

coooo

HARTELIJK DANK VOOR HET
INVULLEN VAN DE VRAGENLIJST

U kunt deze opsturen in de bijgevoegde
antwoordenvelop.
Een postzegel is niet nodig.
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INTRODUCTIE

Deze vragenlijst gaat over uw ervaringen met uw hoortoestel. Wij stellen het zeer op prijs als u deze
vragenlijst wilt invullen. Het invullen van deze vragenlijst duurt ongeveer 20 minuten.

De vragenlijst wordt anoniem en vertrouwelijk gebruikt. Dit betekent dat niemand weet welke antwoorden u
heeft gegeven. Ook worden uw gegevens niet met anderen gedeeld. Tenzij u nadrukkelijk toestemming
geeft uw antwoorden anoniem op Hoorwijzer.nl te publiceren. Verder ziet u een nummer op de voorkant van
deze vragenlijst staan. Dit nummer wordt ALLEEN gebruikt om te kijken of de vragenlijst al is teruggestuurd.
U krijgt dan géén herinnering meer thuis gestuurd.

Deelname aan dit onderzoek is geheel vrijwillig. Het wel of niet meedoen aan dit onderzoek heeft géén
gevolgen voor de zorg die u krijgt. Als u niet wilt meedoen aan dit onderzoek, zet dan een kruisje in dit vakje
L. stuur daarna deze bladzijde terug in de antwoordenvelop.

Heeft u vragen, dan kunt u bellen met XXXX, telefoonnummer XXXX. Zij is op alle werkdagen behalve
woensdag bereikbaar tussen 10.00-14.00 uur. Of u kunt een e-mail sturen naar: XXXX.

INVULINSTRUCTIE

> Hetis belangrijk dat de vragen alleen worden ingevuld door of voor de persoon die in de
begeleidende brief staat. Het is niet de bedoeling om de vragenlijst aan iemand anders door te
geven.

> De meeste vragen kunt u beantwoorden door een kruisje te zetten in het vakje van uw keuze.
Kruisjes die buiten de vakjes staan worden door de computer niet gezien.

» Bij sommige vragen zijn meerdere antwoorden mogelijk. Bij deze vragen staat aangegeven dat u
meerdere vakjes kunt aankruisen.

» Bij sommige vragen kunt u zelf een antwoord opschrijven. Wilt u dit met blokletters doen in het
aangewezen vakje.

» Het kan zijn dat u sommige situaties of onderdelen niet heeft meegemaakt. Beantwoord deze vraag
dan met ‘niet van toepassing’, ‘weet ik niet’, of de bij de specifieke vraag behorende extra
antwoordmogelijkheid.

» Soms wordt u gevraagd om enkele vragen in deze vragenlijst over te slaan. U ziet dan een pijltje met
een opmerking. Deze opmerking geeft aan welke vraag u daarna moet beantwoorden. Dit ziet er als
volgt uit:

X Nee > Ga door naar vraag 3
O Ja

» Heeft u een antwoord ingevuld, maar wilt u dat later veranderen? Zet het verkeerd ingevulde hokje
dan tussen haakjes en kruis een ander antwoord aan, op de volgende manier:
Nee
() Ja
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INTRODUCTIE

De vragen in deze vragenlijst gaan over uw
ervaringen met het hoortoestel, van het merk en
model zoals in de brief vermeld staat.

1. Heeft u, uw kind, partner of kennis
waarvoor u deze vragenlijst invult in de
afgelopen vijf jaar het hoortoestel (op proef)
gehad, van het merk en model zoals in de
brief staat vermeld?

Q

Ja, een geimplanteerd hoortoestel (abi,
baha, ponto, ci, soundbridge) = Deze
vragenlijst is helaas niet op u van
toepassing. Voor ervaringen met
implantaten wordt nog een aparte
vragenlijst ontwikkeld. Wilt u zo
vriendelijk zijn de lijst terug te sturen in
de bijgevoegde antwoordenvelop?
(postzegel niet nodig)

Ja, een achter- of in-het-oor toestel

Nee = Deze vragenlijst is niet op u van
toepassing. Wilt u zo vriendelijk zijn de
lijst terug te sturen in de bijgevoegde
antwoordenvelop? (postzegel niet
nodig)

1a. Heeft u over dit hoortoestel in de afgelopen
12 maanden al eerder uw ervaringen
gegeven via Hoorwijzer.nl?

W]

Nee, ik heb nog helemaal geen ervaring
ingevuld of alleen over een ander
hoortoestel

Ja 2 U kunt slechts eenmaal een
ervaring over hetzelfde hoortoestel
invullen. Wilt u zo vriendelijk zijn de lijst
terug te sturen in de bijgevoegde
antwoordenvelop? (postzegel niet
nodig)

2, Voor wie vult u deze vragenlijst in?

Q

a
Q
a

Voor mijzelf: ik heb zelf een hoortoestel (op
proef gehad)

Voor mijn kind

Voor mijn partner

Voor mijn familielid, vriend of kennis

Wanneer u de vragenlijst invult voor uw kind, partner
of kennis, lees dan telkens waar het woord 'u' staat
'uw kind/partner/kennis'.
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ALGEMENE GEGEVENS OVER UW
HOORTOESTEL EN DE AANSCHAF

De volgende vragen gaan over het hoortoestel,
van het merk en model zoals in de brief staat

vermeld.

3. Over welk merk hoortoestel vult u deze
vragenlijst in?

[y Sy oy Sy Iy Wy Wy Iy W

Audifon 4 Phonak
AudioService O Resound
Beltone O SeboTek
Bernafon Q Siemens
Coselgi Q Sonic
Faida/Starkey O Unitron
Hansaton O Varibel
Interton O Vivatone
Microlux 0 Widex
Oticon

Anders, namelijk: (a.u.b. in blokletters)

4. Over welk model hoortoestel wilt u een
ervaring invullen?
Graag de gegevens zo volledig mogelijk
overnemen van uw factuur.

(a.u.b. in blokletters)

5. Welk type hoortoestel betreft het?

a
a

000

O0oD0O

achter het oor (AHO)

achter het oor met open aanpassing (AHO
met open aanpassing)

in het oor waarbij de hele oorschelp wordt
gevuld (CONCHA)

in het oor (IHO)

hoortoestel geheel in de gehoorgang (CIC)
hoortoestel dat aan 1 kant het geluid
opvangt en doorgeeft aan het andere oor
(CROS)

Hoorbril luchtgeleiding

Hoorbril beengeleiding

Geleidingsbeugel

Weet ik niet

6. In welk jaar heeft u dit hoortoestel
aangeschaft of op proef gekregen?

jaartal

7. Is dit het eerste hoortoestel dat u gebruikt?

a
a

Nee
Ja = Ga door naar vraag 11



10.

11.

12.

13.

Hoe vaak heeft u al een hoortoestel

aangeschaft?

O Ik heb nog geen hoortoestel aangeschaft,
maar alleen op proef (gehad) = Ga door
naar vraag 11

O Ik heb voor het eerst een hoortoestel(len)
aangeschaft = Ga door naar vraag 11

U Ik heb al 2 of 3 keer een hoortoestel(len)
aangeschaft

O Ik heb al 4 of 5 keer een hoortoestel(len)
aangeschaft

O Ik heb al meer dan 5 keer een hoor-
toestel(len) aangeschaft

Vanaf welk jaar heeft u een hoortoestel?

jaartal

Waarom heeft u een nieuw hoortoestel

aangeschaft (of op proef)?

O Het oude hoortoestel was kapot

U Het oude hoortoestel voldeed niet meer
voOor mij

O De termijn van 5, 6 of 7 jaar waarna weer
(gedeeltelijke) vergoeding plaatsvindt was
verstreken

O Anders, namelijk:

(a.u.b. in blokletters)

Bent u rechtstreeks naar de audicien

gegaan voor een hoortoestel, of heeft een

kno-arts of audioloog uw hoortoestellen

voorgeschreven?

O Ik ben rechtstreeks naar de audicien
gegaan

O Een kno-arts of audioloog heeft mijn
hoortoestel voorgeschreven

Hoe vaak bent u bij de audicien geweest om
uw hoortoestel te laten afstellen?

Geen enkele keer

1 keer

2 tot 4 keer

5 tot 9 keer

10 keer of vaker

ocoo0o

Hoeveel hoortoestellen heeft u de laatste
keer aangeschaft, of op proef (gehad)?

O 1 hoortoestel aan één oor

U 2 dezelfde hoortoestellen aan beide oren
O 2 verschillende hoortoestellen
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14.

15.

16.

Hoe vaak gebruikt u uw hoortoestel?
4 Nooit, want:

(a.u.b. in blokletters) » Ga door naar vraag 52
Onregelmatig = Ga door naar vraag 16
Minder dan 1 dag per week

1 dag per week

2 tot 3 dagen per week

4 tot 6 dagen per week

Elke dag

(I Ry WAy Ry Wy

Hoeveel uren heeft u uw hoortoestel in de
afgelopen twee weken op een gemiddelde
dag gedragen?

Niet gedragen

Minder dan 1 uur per dag

1 tot 4 uren per dag

4 tot 8 uren per dag

Meer dan 8 uren per dag

O000D

In welke situaties gebruikt u uw
hoortoestel?

U Alleen in de vrije tijd

O Alleen in werk/schoolsituatie

U Zowel in vrije tijd als werk/schoolsituatie

UITERLIJK VAN UW HOORTOESTEL

De volgende vragen gaan over uw ervaringen met
het uiterlijk van het hoortoestel, van het merk en
model zoals in de brief staat vermeld.

17.

18.

Is het een probleem dat uw hoortoestel

zichtbaar is?

U Een groot probleem

U Een klein probleem

U Geen probleem

O Niet van toepassing, ik vind het een
voordeel dat het toestel zichtbaar is

U Niet van toepassing, mijn hoortoestel is
onzichtbaar

Uit hoeveel kleuren kon u kiezen?
U Geen keuze

O Keuze uit 1 t/m 3 kleuren

0 Keuze uit 4 kleuren of meer

U Niet van toepassing

U Weet ik niet (meer)



19.

20.

Wat vindt u van de vormgeving/design van
uw hoortoestel?

Slecht

Matig

Goed

Zeer goed

Uitstekend

cCoCc0o

Welk cijfer geeft u in het totaal het uiterlijk
van uw hoortoestel? Een 0 betekent: heel
erg slecht uiterlijk. Een 10 betekent:
uitstekend uiterlijk.

0 heel erg slecht uiterlijk

1

[y Iy Iy Iy Ny Ay By Wy Iy W

2
3
4
5
6
7
8
9
1

0 uitstekend uiterlijk

GEBRUIKSGEMAK VAN UW
HOORTOESTELLEN

De volgende vragen gaan over uw ervaringen met
het gebruiksgemak van het hoortoestel, van het
merk en model zoals in de brief staat vermeld.

21.

22,

23.

Kan uw hoortoestel tegen vocht?
(bijvoorbeeld tijdens sporten of regen)
Nooit

Soms

Meestal

Altijd

o000

Is het vervangen van de batterij of accu
makkelijk?

U Nee

a Ja

O Weet ik niet

Hoe lang gaan de batterijen/accu van uw
hoortoestel gemiddeld mee?

Minder dan 2 dagen

2 dagen tot 2 weken

2 tot 4 weken

4 weken tot 2 maanden

langer dan 2 maanden

cooodo
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24,

25.

26.

27.

28.

29.

Is het makkelijk om uw hoortoestel op de
ringleiding stand (t-stand) te zetten?

O Nee

a Ja

O Weet ik niet

Is het gebruik van de afstandsbediening
makkelijk?

O Nee

a Ja

O Weet ik niet

Heeft uw hoortoestel genoeg mogelijkheden
om het naar uw wens in te stellen?
Bijvoorbeeld het kunnen kiezen van diverse
programma's en instellen van het volume.
U Nee

a Ja

Voldoet de pasvorm van het oorstukje van
uw hoortoestel?

U Nee

a Ja

Hoe vaak heeft u uw hoortoestel in de
afgelopen 12 maanden voor reparatie
teruggebracht naar de audicien?

0 Nooit

a1 keer

O 2 keer of meer

Welk cijfer geeft u in het totaal het
gebruiksgemak van uw hoortoestel? Een 0
betekent: heel erg slecht gebruiksgemak.
Een 10 betekent: uitstekend
gebruiksgemak.

0 heel erg slecht gebruiksgemak

1

[y Sy Ay Sy By Wy Iy W
2 © N g WN

0 uitstekend gebruiksgemak




Geluidskwaliteit van uw hoortoestel

De volgende vragen gaan over uw ervaringen met de geluidskwaliteit van het hoortoestel, van het merk en
model zoals in de brief staat vermeld.

30. Hoe is de geluidskwaliteit van uw hoortoestel bij:
Te zacht Goed Te hard
Weergave van eigen stem a
Zachte geluiden
Harde geluiden
Zeer harde geluiden

OoOo
(I Wy Wy W
o000

31. Hoort u een echo of piep (bijvoorbeeld bij kauwen, glimlachen of telefoneren)?
Nooit

Soms

Meestal

Altijd

Do oOd

32. Denk eens aan een situatie waarin u erg graag beter wilde horen, voordat u uw huidige hoortoestel
had. Hoeveel heeft uw hoortoestel de afgelopen twee weken in deze situatie geholpen?

Niet geholpen

Een beetje geholpen

Redelijk wat geholpen

Veel geholpen

Heel veel geholpen

oooo0do

33. Denk nog eens aan een situatie waarin u erg graag beter wilde horen, voordat u uw huidige
hoortoestel had. Wanneer u uw huidige hoortoestel gebruikt, hoeveel moeite heeft u dan nog steeds
in deze situatie?

Erg veel moeite

Veel moeite

Redelijk wat moeite

Een beetje moeite

Geen moeite

ooo0oo0do

34. Was de geluidskwaliteit van uw hoortoestel goed in de volgende situaties, ZONDER het gebruik van
overige hulpmiddelen zoals soloapparatuur, ringleiding, infrarood of FM:

Nooit Soms Meestal Altijd Geen
ervaring/
weet ik niet
Alleen (thuis of elders), bijvoorbeeld het horen van de (] a a a a
deurbel, lekkende kraan, waarschuwingsgeluiden van
de wasmachine, iets laten vallen
In gesprek met één persoon a d a d a
In gesprek met klein gezelschap (tot 5 personen) a u (W u a
in rustige omgeving
In gesprek met klein gezelschap (tot 5 personen) a a a a a
met omgevingsgeluiden (bijvoorbeeld thuis met gezin
en radio op achtergrond aan)
In gesprek met groot gezelschap (vanaf 6 personen) a a a a a
in rustige omgeving (bijvoorbeeld vergadering)
In gesprek met groot gezelschap (vanaf 6 personen) d a d a a

met omgevingsgeluiden (bijvoorbeeld receptie of feest)
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Nooit Soms Meestal Altijd Geen

ervaring/
weet ik niet

In een zaal met meer dan 6 personen, waarbij (] a a a a

1 persoon een toespraak houdt

Tijdens telefoongesprek a a a a ([
Kijkend naar televisie a d a d d
Luisterend naar muziek a a d a a

In de auto a a [ a a
Op de fiets/lbrommer/motor/als voetganger in het d a d a a
verkeer (met windgeruis)

In de natuur a a a a a
Tijdens het sporten a d a a a

35. Gebruikt u naast uw hoortoestel nog andere hoorhulpmiddelen?
U Nee = Ga door naar vraag 38
a Ja

36. Welke hoorhulpmiddelen gebruikt u naast uw hoortoestel nog meer? (meerdere antwoorden
mogelijk)

Ringleiding/infrarood/FM (aangesloten op tv of audio-apparatuur)

Soloapparatuur

Waarschuwingssysteem (bijvoorbeeld lichtflits bij deurbel of bij brandalarm) = Ga door naar vraag 38

Weksysteem (bijvoorbeeld tril- of flitswekker) 2 Ga door naar vraag 38

Tekst- en/of beeldtelefoon = Ga door naar vraag 38

Anders, namelijk:

Ooo00000o

(a.u.b. in blokletters)
- Ga door naar vraag 38

37. Was de geluidskwaliteit van uw hoortoestel goed in de volgende situaties, MET het gebruik van
overige hulpmiddelen zoals soloapparatuur, ringleiding, infrarood of FM:
Nooit Soms Meestal Altiid  Geen ervaring/

weet ik niet
In gesprek met klein gezelschap (tot 5 personen) a a a a a
In gesprek met groot gezelschap (vanaf 6 personen) a a a a a
Kijkend naar televisie a d a d a
Luisterend naar muziek a a a a a

38. Welk cijfer geeft u de totale geluidskwaliteit van uw hoortoestel? Een 0 betekent: heel erg slechte
geluidskwaliteit. Een 10 betekent: uitstekende geluidskwaliteit.

0 heel erg slechte geluidskwaliteit

1

[Ny iy oy iy oy Sy Iy

2
3
4
5
6
7
8
9
1

0 uitstekend geluidskwaliteit

68



PRIJS/PRESTATIE

39.

40.

41.

42.

43.

44,

Wat waren de totale kosten van uw hoortoestel(len), inclusief eigen bijdrage? Bedrag in hele euro's

zonder euro-teken!

e [ [ [ []

Van de totale kosten, hoe hoog was het bedrag dat door de verzekeraar werd vergoed? Bedrag in

hele euro's zonder euro-teken!

el [ [ [ []

Van de totale kosten, hoe hoog was de eigen bijdrage? Bedrag in hele euro's zonder euro-teken!

el [ [ [ []

Wat kreeg u voor het totale bedrag?

Aantal toestellen: 0O 1 toestel O 2 toestellen

Oorstukjes: O geen oorstukjes O 1 oorstukje O 2 oorstukjes 0 Weet ik niet (meer)
Batterij/accu: a Ja 0 Nee O Weet ik niet (meer)

Servicecontract: a Ja U Nee U  Weet ik niet (meer)

Verzekering: a Ja U Nee U  Weet ik niet (meer)

Is het betalen van de eigen bijdrage een
probleem geweest?

Een groot probleem

Een klein probleem

Geen probleem

Niet van toepassing, ik heb geen eigen
bijdrage betaald

oooo

Welk cijfer geeft u de prijs van uw
hoortoestel in vergelijking met de kwaliteit?
Een 0 Betekent: heel erg slechte
prijs/kwaliteitsverhouding. Een 10 betekent:
uitstekende prijs/kwaliteitsverhouding.

0 heel erg slechte prijs/kwaliteitsverhouding
1

Ooo0o0oocO0dO0oO0O

2
3
4
5
6
7
8
9
1

0 uitstekende prijs/kwaliteitsverhouding
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TOTALE OORDEEL OVER UW
HOORTOESTEL

De volgende vragen gaan over uw totale oordeel
over het hoortoestel, van het merk en model
zoals in de brief staat vermeld.

45. Vindt u over het algemeen genomen uw
hoortoestel de moeite waard?

Nee, niet de moeite waard

Een beetje de moeite waard

Redelijk de moeite waard

Erg de moeite waard

Heel erg de moeite waard

ocoooo

46. Werd u met uw hoortoestel de afgelopen
twee weken beperkt door uw
slechthorendheid in uw dagelijks leven?

Heel erg beperkt

Erg beperkt

Redelijk beperkt

Een beetje beperkt

Niet beperkt

oo0oo0oo

47. Hoeveel last denkt u dat mensen om u heen
de afgelopen twee weken gehad hebben
van uw slechthorendheid met uw
hoortoestel in?

Erg veel last

Veel last

Redelijk veel last

Een beetje last

Geen last

OoooO0oo



48.

49.

50.

51.

52.

Had u liever een ander hoortoestel
(bijvoorbeeld ander merk of type) gehad
dan het hoortoestel dat u op dit moment (op
proef) heeft?

U Nee

a Ja

a Weet ik niet

Zou u dit hoortoestel bij vrienden en familie
met hoorproblemen aanbevelen?

Beslist niet

Waarschijnlijk niet

Waarschijnlijk wel

Beslist wel

[ Wy Wy W

Als u alles eens nagaat, in hoeverre heeft
uw hoortoestel dan een verandering van uw
levensvreugde teweeg gebracht?

Slechter

Geen verschil

lets beter

Beter

Veel beter

ooooo

Als u één ding zou kunnen veranderen aan
uw hoortoestel, wat zou dat dan zijn?

(a.u.b. in blokletters)

Welk eindcijfer geeft u uw hoortoestel? Een
0 betekent: heel erg slecht hoortoestel. Een
10 betekent: uitstekend hoortoestel.

0 heel erg slecht hoortoestel

1

[y A Iy Iy B Dy By Iy

2
3
4
5
6
7
8
9
1

0 uitstekend hoortoestel
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53. Zou u een korte conclusie kunnen geven
over uw hoortoestel?
(a.u.b. in blokletters)

OVER UZELF (DE CLIENT)

De volgende vragen gaan over uzelf, of over
degene waarvoor u de vragenlijst heeft ingevuld
(uw kind/partner/kennis). Wanneer u de vragenlijst
invult voor uw kind, partner of kennis, lees dan
telkens waar het woord 'u' staat 'uw
kind/partner/kennis’'.

54.

55.

In welke mate bent u slechthorend? (Tip: op
uw audiogram staat uw gehoorverlies
uitgedrukt in aantal decibellen (dB) bij de
term 'Fletscher-gemiddelde’, maar u kunt
deze vraag ook invullen op basis van de
omschrijvingen.)

O 0-30 dB: zonder hoortoestel kan ik (bijna)
alles verstaan of ik kan alleen zacht
gefluister niet verstaan

0 31-60 dB: zonder hoortoestel is gefluister,
zijn delen van gesprekken of bepaalde
zachte medeklinkers niet verstaanbaar

O 61-90 dB: zonder hoortoestel zijn (delen
van) gesprekken niet verstaanbaar

O >90 dB zonder hoortoestel kan ik (bijna)
niets verstaan, geschreeuw is niet
verstaanbaar

Heeft u te maken met één van de volgende
hooraandoeningen?
Hooraandoening: Ja Nee

Overgevoeligheid voor bepaalde O a
geluiden (hyperacusis)

Oorsuizen (tinnitus) a a
Draaierigheid/duizeligheid (ziekte QO a
van Méniére)

Brughoektumor bij het oor a a
Overige aandoening, zoals: a a

(a.u.b. in blokletters)



56. Als u tinnitus, hyperacusis, Méniére of een
andere hooraandoening heeft, hoe vaak
heeft u daar dan last van?

Nooit

Soms

Meestal

Altijd

Niet van toepassing: hier heb ik geen last

van

ocooo0oo

57. Hoe vaak in uw leven bent u aan uw oor
geopereerd? (bijvoorbeeld plaatsen van
buisjes, herstel van het trommelvlies etc.)

Nooit

1 keer

2 keer

3 keer

4 keer

5 keer of vaker

Weet ik niet (meer)

ooooooo

58. Hoe vaak heeft u in de afgelopen 5 jaar een
oorontsteking gehad?

Nooit

1 keer

2 keer

3 keer

4 keer

5 keer of vaker

Weet ik niet (meer)

OCo0oo0ood

59. Hoe vaak moesten uw oren in de afgelopen
5 jaar worden gereinigd? (uitgespoten,
uitgezogen)

Nooit

1 keer

2 keer

3 keer

4 keer

5 keer of vaker

Weet ik niet (meer)

OooO0o0ooO0Oo

OVER UZELF (DE INVULLER VAN DE
VRAGENLIJST)

Tot slot stellen wij u een aantal vragen over uzelf.
Met deze gegevens wordt nagegaan of de
antwoorden van diverse groepen mensen verschillen.
Indien u de vragenlijst voor iemand anders heeft
ingevuld, beantwoord dan de onderstaande vragen
toch over uzelf.
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60.

61.

62.

63.

In welk jaar bent u geboren?
jaartal

Bent u een man of een vrouw?
ad Man
Q Vrouw

Wat is uw hoogst voltooide opleiding? (een

opleiding afgerond met een diploma of

voldoende getuigschrift)

O Geen opleiding (lager onderwijs: niet
afgemaakt)

O Lager onderwijs (basisschool, speciaal
basisonderwijs)

O Lager of voorbereidend beroepsonderwijs
(zoals LTS, LEAO, LHNO, VMBO)

U Middelbaar algemeen voortgezet onderwijs
(zoals MAVO, (M)ULO, MBO-kort, VMBO-t)

U Middelbaar beroepsonderwijs en
beroepsbegeleidend onderwijs (zoals
MBO-lang, MTS, MEAO, BOL, BBL, INAS)

U Hoger algemeen en voorbereidend
wetenschappelijk onderwijs (zoals HAVO,
VWO, Atheneum, Gymnasium, HBS, MMS)

U Hoger beroepsonderwijs (zoals HBO, HTS,
HEAO, HBO-V, kandidaats
wetenschappelijk onderwijs)

U  Wetenschappelijk onderwijs (universiteit)

U Anders, namelijk:

(a.u.b. in blokletters)

Wat is het geboorteland van uzelf?
Nederland

Indonesié/voormalig Nederlands Indié
Suriname

Marokko

Turkije

Duitsland

Voormalig Nederlandse Antillen
Aruba

Anders, namelijk:

(I Iy Sy Iy Ny Iy By Wy

(a.u.b. in blokletters)



64.

65.

66.

67.

68.

Wat is het geboorteland van uw vader?
Nederland

Indonesié/voormalig Nederlands Indié
Suriname

Marokko

Turkije

Duitsland

Voormalig Nederlandse Antillen
Aruba

Anders, namelijk:

ocoodooooo

(a.u.b. in blokletters)

Wat is het geboorteland van uw moeder?
Nederland

Indonesié/voormalig Nederlands Indié
Suriname

Marokko

Turkije

Duitsland

Voormalig Nederlandse Antillen

Aruba

Anders, namelijk:

coooooCcoo

(a.u.b. in blokletters)

Welke taal spreekt u thuis meestal?
O Nederlands

Q Fries

O Nederlands dialect

O Anders, namelijk:

(a.u.b. in blokletters)

Hoe zou u over het algemeen uw
gezondheid noemen?

Uitstekend

Zeer goed

Goed

Matig

Slecht

coooo

We willen deze vragenlijst blijven
verbeteren. We horen dan ook graag wat u
van de vragenlijst vindt. Mist u iets in deze
vragenlijst? Of heeft u nog opmerkingen of
tips? Dan kunt u dat hieronder opschrijven.

(a.u.b. in blokletters)
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HARTELIJK DANK VOOR HET INVULLEN
VAN DE VRAGENLIJST

U kunt deze opsturen in de bijgevoegde
antwoordenvelop.
Een postzegel is niet nodig.



Bijlage 3: Methode CQl metingen 2010-2014

In de periode 2010-2014 hebben er verschillende metingen plaatsgevonden met de CQl
Audiciens en CQl Hoortoestellen. De Consumer Quality Index (CQl of CQ-index) is de
Nederlandse standaard voor het meten van klantervaringen met de zorg (Delnoij &
Hendriks, 2008). De CQl Audiciens vraagt naar de ervaringen van hoortoesteldragers
met onder andere de bejegening, deskundigheid en dienstverlening van de audiciens
(zie bijlage 1; Booij et al, 2011). Om te bepalen of het proces van het verstrekken van
een hoortoestel na de beleidswijziging overeenkomt met het Indicatieprotocol hoorzorg
hebben we in overleg met de NVVS elf aanvullende vragen opgesteld. Deze vragen zijn
bij de metingen over de tweede helft van 2013 en de eerste helft van 2014 toegevoegd
aan de CQl Audiciens (zie vragen 54 tot en met 64). De CQl Hoortoestellen vraagt naar
de ervaringen van hoortoesteldragers met het hoortoestel zelf (zie bijlage 2; Booij et al.,
2011; Krol et al., 2014).

Tabel B3.1 geeft per meetperiode de selectiecriteria voor de respondenten en het aantal
ingevulde CQl vragenlijsten weer. De metingen van 2009/2010 en 2011/2012 zijn
georganiseerd door stichting Miletus, een samenwerkingsverband van zorgverzekeraars.
De vragenlijsten zijn in beide jaren afgenomen onder een aselecte steekproef getrokken
uit het verzekerdenbestand van enkele zorgverzekeraars. Daarnaast bevat de data uit
2009/2010 ook gegevens van mensen die de vragenlijsten zonder uitnodiging hebben
ingevuld op de website www.hoorwijzer.nl van de NVVS.

In 2013 en 2014 (metingen over tweede helft 2012 tot en met eerste helft 2014) hebben
twee audiciensketens zelf de CQl Audiciens en CQl Hoortoestellen uitgezet onder al hun
nieuwe klanten. Vervolgens hebben wij in 2014 (metingen over tweede helft 2013 en
eerste helft 2014) aanvullende metingen uitgevoerd. Audicienketens selecteerden
hiervoor 600 klanten per meting of vroegen de audiciens van 30 winkels om de
vragenlijsten uit te delen aan hun klanten.

Voor alle metingen geldt dat mensen gevraagd werden om zowel de CQIl Audiciens als
de CQl Hoortoestellen in te vullen. De vragenlijsten zijn in 2009/2010 en 2011/2012
uitgezet onder mensen die een hoortoestel hebben aangeschaft, terwijl bij de latere
metingen ook mensen die een hoortoestel op proef hadden gehad maar niet hebben
aangeschaft zijn meegenomen. Bovendien moet worden opgemerkt dat de verschillende
metingen onder klanten van verschillende audicienketens hebben plaatsgevonden.
Vrijwel alle audicienketens zijn vertegenwoordigd in de CQl metingen, maar de meeste
ketens komen niet voor in alle metingen. Twee audicienketens waren sterker
vertegenwoordigd dan de anderen.
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Tabel B3.1 Steekproefcriteria en aantal ingevulde vragenlijsten per meetperiode

Meetperiode Steekproeftrekking

N CQl Audiciens

N CQl Hoortoestellen

Voor beleidswijziging

2009/2010 Steekproef van verzekerden die in de periode 1-10-2009 tot en met 30-6-2010 een
audiologisch hulpmiddel hebben aangeschaft.

2011/2012 Steekproef van verzekerden die in de periode 1-10-2011 tot en met 30-6-2012 een
audiologisch hulpmiddel hebben aangeschaft.

Tweede helft Steekproef van klanten die in de periode van 1-7-2012 tot en met 31-12-2012 een

2012 audiologisch hulpmiddel hebben aangeschaft, dan wel op proef hebben gehad.

Na beleidswijziging

Eerste helft 2013  Steekproef van klanten die in de periode van 1-1-2013 tot en met 31-6-2013 een
audiologisch hulpmiddel hebben aangeschaft, dan wel op proef hebben gehad.

Tweede helft Steekproef van klanten die in de periode van 1-7-2013 tot en met 31-12-2013 een

2013 audiologisch hulpmiddel hebben aangeschaft, dan wel op proef hebben gehad. NB. één
audicienketen hanteerden een andere periode, namelijk 1-11-2013 tot en met 31-03-
2014.

Eerste helft 2014  Steekproef van klanten die in de periode van 1-1-2014 t/m 31-6-2014 een audiologisch
hulpmiddel hebben aangeschaft, dan wel op proef hebben gehad. NB. één
audicienketen hanteerden een andere periode, namelijk 01-04-2014 tot en met 31-08-
2014.
Een aantal audicienketen hebben de vragenlijsten verspreid onder klanten van 30
winkels die in de periode 1-11-2014 tot en met 19-12-2014 in de winkel kwamen.

Totaal

1.277
6.029

2.599

2.186

2.979
(634 extra vragen)

2.224
(600 extra vragen)

17.294

1.426

4.821

2.610

2.136

2.834

2.102

15.929
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Analyses

Met beschrijvende statistiek geven we voor de zes verschillende meetperioden de
ervaringen van de hoortoesteldragers met de audicien en zijn/haar hoortoestel weer.
Hiervoor keken we naar de gemiddeldes op de algemene waarderingscijfers en
schaalscores.

Vergelijkingen over de tijd

Vervolgens bekeken we of de ervaringen verschilden voor (meetperioden 2009/2010,
2011/2012, tweede helft 2012) en na (meetperioden eerste helft 2013, tweede helft
2013, eerste helft 2014) de beleidswijziging per 1 januari 2013. Dit deden we met
multilevel analyses. Aangezien de ervaringen met de audicien zijn geclusterd binnen de
audicienketens namen we de audicienketen als level 1 variabele (fixed effects) mee in de
betreffende analyses. Bij het vergelijken van de ervaringen met het hoortoestel namen
we het merk hoortoestel mee als level 1 variabele (REML methode). Omdat uit eerder
onderzoek bekend is dat oudere mensen vaak positiever oordelen dan jongere mensen,
gezonde mensen positiever zijn dan minder gezonde mensen en lager opgeleide mensen
positiever zijn dan hoger opgeleide mensen (Sixma et al., 2008) corrigeerden we in de
multilevel analyses voor de leeftijd, opleidingsniveau en ervaren gezondheid van de
respondent.

Vergelijken van groepen

We hebben de ervaringen na de beleidswijziging vergeleken tussen verschillende
groepen respondenten om zo te bepalen of sommige groepen meer of minder tevreden
zijn met de huidige hoorzorg. Hiervoor hebben we variantieanalyses (ANOVA)
uitgevoerd op de algemene waarderingscijfers en de gemiddelde schaalscores van de
laatste drie meetperioden. We namen alleen de groep die de vragenlijsten voor zichzelf
invulde mee in de analyses (N = 6.754 bij CQl Audiciens en N = 6.434 bij CQl
Hoortoestellen). We bekeken voor de CQl Audiciens of er verschillen waren tussen
groepen hoortoesteldragers afhankelijk van leeftijd, geslacht, mensen die naar andere
audicien hebben gemoeten (vraag 54) en de categorie gehoorprobleem zoals ingevuld
door de respondent (vraag 58). Bij de CQl Hoortoestellen keken we naar verschillen
tussen groepen hoortoesteldragers afhankelijk van leeftijd, geslacht, eerste versus
herhaalaanschaf van een hoortoestel (vraag 7) en de categorie hoortoestel zoals
opgegeven door de audicien. Bij een significant verschil tussen de groepen
(hoofdeffect), zijn de verschillende groepen onderling vergeleken met de Tukey-Kramer
post-hoc toets. We beschouwden een verschil significant als de p-waarde kleiner was
dan 0,05.
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Bijlage 4: Methode financiéle gegevens en betaalbaarheid

Voor het in kaart brengen van de financiéle gevolgen op macroniveau, de
betaalbaarheid op individueel niveau en veranderingen in de prijzen van hoortoestellen
maakten we gebruik van beschikbare literatuur en bestaande gegevensbestanden. In
deze bijlage worden de gebruikte informatiebronnen beschreven.

B4.1 Eigen bijdragen

Om de daadwerkelijke eigen bijdragen te berekenen is gebruik gemaakt van zowel
objectieve data als subjectieve data.

Objectieve metingen

Er is getracht om een objectief beeld te krijgen van de gemiddelde eigen bijdrage van
een hoortoestel voor en na de beleidswijziging. Aan de hand van onderstaande bronnen
bleek echter geen accuraat beeld geschetst te kunnen worden.

Rekentool Beter Horen

De rekentool van Beter Horen geeft per zorgverzekeraar inzicht in de eigen bijdragen
van hoortoestellen. Deze cijfers gaan alleen over eigen bijdragen in de jaren na de
beleidswijziging. Door het ontbreken van cijfers over eigen bijdragen voor de
beleidswijziging kan niet worden beoordeeld of de hoogte van de eigen bijdrage is
veranderd als gevolg van de beleidswijziging.

GIP databank

Als alternatief is geprobeerd om de eigen bijdrage te berekenen. Gezien de onderlinge
afhankelijkheid tussen de prijs, vergoeding en eigen bijdrage van een hoortoestel zowel
véor de beleidswijziging (prijs — vergoedingslimiet = eigen bijdrage) als na de
beleidswijziging (prijs = eigen bijdrage(25%) + vergoeding (75%)) zijn hiervoor gegevens
nodig over de jaarlijkse prijzen en vergoedingen van hoortoestellen. Hoewel cijfers over
de gemiddelde vergoeding per hoortoestel achterhaald konden worden via een
aanvullende data uitvraag bij de GIP databank van Zorginstituut Nederland, bleek er
geen eenduidige informatie beschikbaar te zijn over de jaarlijkse prijzen van
hoortoestellen. Hierdoor kon de gemiddelde eigen bijdrage per jaar — met name in de
periode voor de beleidswijziging - niet accuraat worden berekend.

Subjectieve metingen

Desk research

Recentelijk is een onderzoeksrapport verschenen van Brons en Dreschler (2014) over de
kwaliteit en kosten van hoortoestelverstrekking véér en na invoering van het nieuwe
beleid. Ze hebben gebruik gemaakt van data uit 2012 en 2013 van Zorgverzekeraars
Nederland (ZN), waarmee onder andere de gemiddelde totale kosten, vergoeding en
eigen bijdrage per hoortoestel zijn berekend. Het betreft data die is verzameld via een
vragenlijst onder hoortoestelgebruikers. De cijfers over de eigen bijdrage per
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hoortoestel - resulterend uit dit onderzoek — zijn vergeleken met de door ons berekende
eigen bijdragen op basis van de CQl data.

CcQl data

Voor het berekenen van de eigen bijdragen van hoortoestellen is gebruik gemaakt van
de CQl data, welke is verzameld met de CQl Hoortoestellen. Met de data zijn de
gemiddelde kosten, vergoeding en eigen bijdrage per hoortoestelgebruiker en per
hoortoestel berekend. Voor het berekenen van de gemiddelden per hoortoestel zijn de
totale kosten, vergoeding en eigen bijdrage per hoortoestelgebruiker eerst gedeeld door
het aantal hoortoestellen dat daarvoor is aangeschaft, alvorens hiervan het gemiddelde
te nemen.

Naast de hoogte van de eigen bijdrage is met de CQl data ook gekeken naar de ervaren
eigen bijdrage door hoortoestelgebruikers. Hierbij is gekeken naar de mate waarin
hoortoestelgebruikers de eigen bijdrage hebben ervaren als een probleem. Verder is
gekeken naar het gemiddelde cijfer (op een schaal van 0 t/m 10) dat door de
hoortoestelgebruiker is gegeven voor de prijs-kwaliteit verhouding van zijn of haar
hoortoestel(len).

De totale kosten, vergoeding en eigen bijdrage per gebruiker uit de CQl data bevatten
extreme waarden van meer dan 5.000 euro. Om betrouwbare schattingen te kunnen
geven van de gemiddelde totale kosten, vergoeding en eigen bijdrage per gebruiker zijn
de extreme waarden niet meegenomen in de analyse. Deze aanname is gebaseerd op de
verdeling van de totale kosten per hoortoestelgebruiker. leder jaar blijkt dezelfde
verdeling te hebben; de meeste waarnemingen zitten tussen 500-5000 euro. Daarnaast
zijn alleen respondenten meegenomen waarvan de vergoeding en eigen bijdrage
optelde tot de totale kosten. Voor de respondenten waarvoor dit niet gold (totale
kosten # vergoeding + eigen bijdrage) is aangenomen dat zij de vragenlijst niet juist
hebben ingevuld. We hebben besloten om deze respondenten te excluderen uit de
analyse. Verder bleek er voor zowel de gemiddelde eigen bijdrage als voor de ervaren
betaalbaarheid sprake te zijn van ‘missing values’ in de CQl data. Respondenten met
missing values zijn niet geincludeerd in de analyse.

B4.2 Prijzen van hoortoestellen

De prijzen van hoortoestellen hebben we getracht in kaart te brengen met
onderstaande informatiebronnen.

Desk research

Uit de initiéle search naar de beleidswijziging voor het verstrekken van hoortoestellen
kon worden afgeleid dat er beperkt informatie beschikbaar is over de prijsontwikkeling
van hoortoestellen in het publieke domein. Kernrapporten, waaronder het rapport van
Stichting PACT (Dreschler et al., 2009) en het rapport van het voormalige CVZ (Visser,
2011) bevestigen dit. Om deze reden heeft de PACT-studie gebruik gemaakt van
zogenoemde prijslijsten van fabrikanten, welke een overzicht geven van de
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inkoopprijzen van hoortoestellen. Consumentenprijzen worden in de PACT-studie 200-
300 euro hoger geschat. De prijzen weergegeven in het CVZ rapport bleken gebaseerd
op de prijzen uit de PACT studie. Daarnaast maakte het CVZ in haar rapport gebruik van
een rapport over hoortoestellen uit Belgi€, waarin Europese prijzen van hoortoestellen
worden vergeleken (KCE, 2008). Ook in dit rapport werd geconcludeerd dat er een
gebrekkige transparantie in hoortoestelprijzen bestaat, waardoor het inzicht in de
prijsontwikkeling wordt bemoeilijkt.

In het eerder genoemd onderzoek uitgevoerd door Brons en Dreschler (2014) zijn de
gemiddelde kosten per hoortoestel berekend. Aangezien de gemiddelde totale kosten
per hoortoestel voor een groot deel worden bepaald door de verkoopprijs van een
hoortoestel geeft de verandering in de jaarlijkse gemiddelde totale kosten een indicatie
voor de verandering in hoortoestelprijzen.

CQl data

Wij hebben op basis van CQIl data een inschatting gemaakt van de gemiddelde
verkoopprijs voor alle metingen. Het betreft een gemiddeld bedrag van de kosten per
hoortoestel die in rekening is gebracht bij de hoortoestelgebruiker. Voor berekening van
de kosten per hoortoestel zijn de kosten per gebruiker gedeeld door het aantal
hoortoestellen dat de gebruiker heeft aangeschaft. Vervolgens is de som genomen van
de kosten per hoortoestel van alle respondenten en is deze gedeeld door het aantal
respondenten.

Rekentool Beter Horen

De rekentool van Beter Horen geeft per zorgverzekeraar inzicht in de eigen bijdragen
van hoortoestellen na de beleidswijziging (2013-2014). Gezien de onderlinge
afhankelijkheid tussen de eigen bijdrage en de verkoopprijs van een hoortoestel (eigen
bijdrages 25% van de verkoopprijs), kan met behulp van de rekentool een indicatie
worden gegeven van de gemiddelde verkooprijs van een hoortoestel. Ook hiervoor geldt
echter dat er door ontbreken van cijfers voor de beleidswijziging, geen verandering kan
worden aangetoond in eigen bijdragen en prijzen na de beleidswijziging.

Vereniging van hoortoestelfabrikanten (GAIN) en NVAB

GAIN en de NVAB zijn benaderd voor het verkrijgen van data omtrent prijzen van
hoortoestellen in de periode 2008-2013. Beide partijen gaven aan niet over exacte
prijsgegevens te beschikken. Wel heeft de NVAB Ecorys voorzien van schattingen van
hoortoestelprijzen in 2011, 2012 en 2013.

Zorgverzekeraars

Door de beperkt beschikbare informatie over prijzen van hoortoestellen in de periode
voor de beleidswijziging (2008-2012) is contact opgenomen met Vektis om te kijken of
prijsinformatie af te leiden is uit declaratiegegevens. Dit bleek niet het geval.

Vervolgens is via Zorgverzekeraars Nederland (ZN) een oproep gedaan aan de

zorgverzekeraars om — indien beschikbaar - prijsgegevens over hoortoestellen aan te
leveren. Eén zorgverzekeraar heeft gehoor gegeven aan deze oproep. Deze verzekeraar
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heeft ons geanonimiseerd informatie verschaft over de prijzen van hoortoestellen van
ketens en leveranciers in 2011. Deze informatie is afkomstig uit de declaratiegegevens
van verzekerden.

Verder is tijdens het 14e Clingendael European Health Forum op 26 maart 2014 een
presentatie gegeven door ZN, waarin onder andere het nieuwe vergoedingsbeleid voor
hoortoestellen en de gemiddelde kosten per hoortoestel in 2012 en 2013 is
gepresenteerd. De gepresenteerde cijfers omvatten een extrapolatie van de data naar
de toekomst onder hetzelfde beleid en betreffen geen realisatiecijfers. Deze cijfers zijn
gebruikt in de prijsanalyse.
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Bijlage 5: Items in schaalscores CQl Audiciens

Schaal Vragen Antwoordcategorieén
(score)

Bejegening Hield de audicien rekening met uw slechthorendheid? Nooit (1)
Kon u meebeslissen over het type en het merk hoorhulpmiddel?  Soms (2)
Luisterde de audicien aandachtig naar u? Meestal (3)
Had de audicien genoeg tijd voor u? Altijd (4)
Nam de audicien u serieus?
Legde de audicien u dingen op een begrijpelijke manier uit?
Handelde de audicien uw klachten over het hoortoestel of de
audicien correct af?

Onderhoud en reparaties Zijn de reparaties met het gewenste resultaat uitgevoerd? Nooit (1)
Kreeg u een vervangend hoortoestel tijdens de reparaties? Soms (2)
Is het onderhoud snel genoeg uitgevoerd? Meestal (3)
Kreeg u een vervangend hoortoestel tijdens de Altijd (4)
onderhoudsbeurt?

Snelheid en bereikbaarheid Was de audicien telefonisch goed bereikbaar? Nooit (1)
Werd u binnen 15 minuten na de afgesproken tijd geholpen? Soms (2)
Kon u binnen 1 week een afspraak met de audicien krijgen? Meestal (3)
Zijn de reparaties snel genoeg uitgevoerd? Altijd (4)

Nazorg Kon u een servicecontract afsluiten? Nee (1)
Kon u een verzekering afsluiten tegen verlies en diefstal van het  Ja (4)

hoortoestel?

Deskundigheid hoortoestel

Was de audicien deskundig op het gebied van hoortesten?
Was de audicien deskundig op het gebied van hoortoestellen?

Was de audicien deskundig op het gebied van uw gehoorverlies?

Nee, helemaal niet (1)
Een beetje (2)
Grotendeels (3)

Ja, helemaal (4)

Deskundigheid hoorzorg

Was de audicien deskundig op het gebied van andere
hooraandoeningen dan slechthorendheid?
Was de audicien deskundig op het gebied van technische

hulpmiddelen?

Nee, helemaal niet (1)
Een beetje (2)
Grotendeels (3)

Ja, helemaal (4)
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Bijlage 6: Items in schaalscores CQl Hoortoestellen

Schaal Vragen Antwoordcategorieén
(score)
Gesprekken Was de geluidskwaliteit van uw hoortoestel goed in de
volgende situaties, ZONDER het gebruik van overige
hulpmiddelen zoals soloapparatuur, ringleiding, infrarood
of FM:
In gesprek met klein gezelschap (tot 5 pers.) in rustige Nooit (1)
omgeving
In gesprek met klein gezelschap (tot 5 pers.) met Soms (2)
omgevingsgeluiden
In gesprek met groot gezelschap (vanaf 6 pers.) in rustige Meestal (3)
omgeving
In gesprek met groot gezelsch. (vanaf 6 pers.) met Altijd (4)
omg.geluiden
In een zaal met meer dan 6 pers., waarbij 1 pers. toespraak
houdt
Activiteiten Was de geluidskwaliteit van uw hoortoestel goed in de
binnen volgende situaties, ZONDER het gebruik van overige
hulpmiddelen zoals soloapparatuur, ringleiding, infrarood
of FM:
Alleen (thuis of elders) Nooit (1)
In gesprek met één persoon Soms (2)
Tijdens telefoongesprek Meestal (3)
Kijkend naar televisie Altijd (4)
Luisterend naar muziek
Activiteiten Was de geluidskwaliteit van uw hoortoestel goed in de
buiten volgende situaties, ZONDER het gebruik van overige
hulpmiddelen zoals soloapparatuur, ringleiding, infrarood
of FM:
In de auto Nooit (1)
Op de fiets/brommer/motor/als voetganger in het verkeer Soms (2)
In de natuur Meestal (3)
Tijdens het sporten Altijd (4)
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Hulpmiddelen

Was de geluidskwaliteit van uw hoortoestel goed in de
volgende situaties, MET het gebruik van overige
hulpmiddelen zoals soloapparatuur, ringleiding, infrarood
of FM:

In gesprek met klein gezelschap (tot 5 personen)
In gesprek met groot gezelschap (vanaf 6 personen)
Kijkend naar televisie

Luisterend naar muziek

Nooit (1)
Soms (2)
Meestal (3)
Altijd (4)

Ervaren nut

hoortoestel

Denk eens aan een situatie waarin u erg graag beter wilde
horen, voordat u uw huidige hoortoestel had. Hoeveel
heeft uw hoortoestel de afgelopen twee weken in deze

situatie geholpen?

Niet geholpen (1)

Een beetje geholpen (2)
Redelijk geholpen (3)
Veel geholpen (4)

Heel veel geholpen (5)

Vindt u over het algemeen genomen uw hoortoestel de

moeite waard?

Nee, niet de moeite
waard (1)

Een beetje de moeite
waard (2)

Redelijk de moeite waard
(3)

Erg de moeite waard (4)
Heel erg de moeite
waard (5)

Als u alles eens nagaat, in hoeverre heeft uw hoortoestel
dan een verandering van uw levensvreugde teweeg
gebracht?

Slechter (1)
Geen verschil (2)
lets beter (3)
Beter (4)

Veel beter (5)

Verminderen

Denk nog eens aan een situatie waarin u erg graag beter

Erg veel moeite (1)

beperking door wilde horen, voordat u uw huidige hoortoestel had. Veel moeite (2)
hoortoestel Wanneer u uw huidige hoortoestel gebruikt, hoeveel Redelijk wat moeite (3)
moeite met horen heeft u dan nog steeds in deze situatie? Een beetje moeite (4)
Geen moeite (5)
Werd u met uw hoortoestel de afgelopen twee weken Heel erg beperkt (1)
beperkt Erg beperkt (2)
door uw slechthorendheid in uw dagelijks leven? Redelijk beperkt (3)
Een beetje beperkt (4)
Niet beperkt (5)
Hoeveel last denkt u dat mensen om u heen de afgelopen Erg veel last (1)
twee weken gehad hebben van uw slechthorendheid met Veel last (2)
uw hoortoestel in? Redelijk veel last (3)
Een beetje last (4)
Geen last (5)
84 Evaluatie van de beleidswijziging voor het verstrekken van hoortoestellen, NIVEL 2015 — Ecorys



	20150408_Eindrapportage beleidswijziging hoortoestellen_DEF 10-04-2015 zonder bijlagen
	Managementsamenvatting
	1 Inleiding
	1.1 Functiegerichte aanspraak
	1.1.1 Indicatieprotocol hoorzorg

	1.2 Nieuw vergoedingssysteem hoortoestellen
	1.3 Doelstelling en onderzoeksvragen
	1.4 Leeswijzer

	2 Methode
	2.1 NIVEL-activiteiten
	2.1.1 CQI Metingen 2010-2014
	2.1.2 Vergelijkingen over de tijd en tussen groepen

	2.2 Ecorys-activiteiten
	2.2.1 Financiële effecten ten aanzien van het zorgverzekeringsfonds
	2.2.2 Eigen betalingen/bijdragen
	2.2.3 Prijzen van hoortoestellen


	3 Ervaren kwaliteit van de hoorzorg
	3.1 Ervaringen met de audicien
	3.1.1 Respondenten
	3.1.2 Algemene waardering en schaalscores
	3.1.3 Vergelijkingen over de tijd
	3.1.4 Ervaringen met het Indicatieprotocol hoorzorg

	3.2 Ervaringen met het hoortoestel
	3.2.1 Respondenten
	3.2.2 Algemene waarderingen en schaalscores
	3.2.3 Vergelijkingen over de tijd

	3.3 Wie zijn tevreden/minder tevreden met de hoorzorg?
	3.3.1 Verschillen in ervaringen met de audicien
	3.3.2 Verschillen in ervaringen met het hoortoestel


	4 Kosten van de hoorzorg
	4.1 Totale uitgaven aan hoortoestellen die ten laste komen van het zorgverzekeringsfonds
	4.2 Eigen bijdragen
	4.2.1 Gemiddelde eigen bijdrage per gebruiker
	4.2.2 Gemiddelde eigen bijdrage per hoortoestel

	4.3 Ervaren betaalbaarheid van het hoortoestel
	4.4 Prijzen van hoortoestellen

	5 Samenvatting en discussie
	5.1 Ervaren kwaliteit van de hoorzorg
	5.1.1 Positieve ervaringen met audicien en hoortoestel voor en na de beleidswijziging
	5.1.2 Verbeterpunten implementatie Indicatieprotocol hoorzorg
	5.1.3 Verschillen tussen groepen 

	5.2 Betaalbaarheid van de hoorzorg
	5.2.1 Financiële effecten ten aanzien van het zorgverzekeringsfonds
	5.2.2 Eigen bijdragen
	5.2.3 Prijzen van hoortoestellen

	5.3 Discussie
	5.4 Conclusie

	Literatuur
	Bijlage 1: CQI Audiciens
	Bijlage 2: CQI Hoortoestellen
	Bijlage 3: Methode CQI metingen 2010-2014
	Bijlage 4: Methode financiële gegevens en betaalbaarheid 
	Bijlage 5: Items in schaalscores CQI Audiciens
	Bijlage 6: Items in schaalscores CQI Hoortoestellen

	Bijlage 1
	Voorblad bijlage 1
	Bijlage 1

	Bijlage 2
	Voorblad bijlage 2
	Bijlage 2
	Voorblad bijlage 2
	Bijlage 2


	Bijlagen 3,4,5,6


<<

  /ASCII85EncodePages false

  /AllowTransparency false

  /AutoPositionEPSFiles true

  /AutoRotatePages /None

  /Binding /Left

  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)

  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)

  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)

  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)

  /CannotEmbedFontPolicy /Error

  /CompatibilityLevel 1.4

  /CompressObjects /Tags

  /CompressPages true

  /ConvertImagesToIndexed true

  /PassThroughJPEGImages true

  /CreateJobTicket false

  /DefaultRenderingIntent /Default

  /DetectBlends true

  /DetectCurves 0.0000

  /ColorConversionStrategy /CMYK

  /DoThumbnails false

  /EmbedAllFonts true

  /EmbedOpenType false

  /ParseICCProfilesInComments true

  /EmbedJobOptions true

  /DSCReportingLevel 0

  /EmitDSCWarnings false

  /EndPage -1

  /ImageMemory 1048576

  /LockDistillerParams false

  /MaxSubsetPct 100

  /Optimize true

  /OPM 1

  /ParseDSCComments true

  /ParseDSCCommentsForDocInfo true

  /PreserveCopyPage true

  /PreserveDICMYKValues true

  /PreserveEPSInfo true

  /PreserveFlatness true

  /PreserveHalftoneInfo false

  /PreserveOPIComments true

  /PreserveOverprintSettings true

  /StartPage 1

  /SubsetFonts true

  /TransferFunctionInfo /Apply

  /UCRandBGInfo /Preserve

  /UsePrologue false

  /ColorSettingsFile ()

  /AlwaysEmbed [ true

    /AgencyFB-Bold

    /AgencyFB-Reg

    /Aharoni-Bold

    /Algerian

    /Andalus

    /AngsanaNew

    /AngsanaNew-Bold

    /AngsanaNew-BoldItalic

    /AngsanaNew-Italic

    /AngsanaUPC

    /AngsanaUPC-Bold

    /AngsanaUPC-BoldItalic

    /AngsanaUPC-Italic

    /Aparajita

    /Aparajita-Bold

    /Aparajita-BoldItalic

    /Aparajita-Italic

    /ArabicTypesetting

    /Arial-Black

    /Arial-BoldItalicMT

    /Arial-BoldMT

    /Arial-ItalicMT

    /ArialMT

    /ArialNarrow

    /ArialNarrow-Bold

    /ArialNarrow-BoldItalic

    /ArialNarrow-Italic

    /ArialRoundedMTBold

    /ArialUnicodeMS

    /BaskOldFace

    /Batang

    /BatangChe

    /Bauhaus93

    /BellMT

    /BellMTBold

    /BellMTItalic

    /BerlinSansFB-Bold

    /BerlinSansFBDemi-Bold

    /BerlinSansFB-Reg

    /BernardMT-Condensed

    /BlackadderITC-Regular

    /BodoniMT

    /BodoniMTBlack

    /BodoniMTBlack-Italic

    /BodoniMT-Bold

    /BodoniMT-BoldItalic

    /BodoniMTCondensed

    /BodoniMTCondensed-Bold

    /BodoniMTCondensed-BoldItalic

    /BodoniMTCondensed-Italic

    /BodoniMT-Italic

    /BodoniMTPosterCompressed

    /BookAntiqua

    /BookAntiqua-Bold

    /BookAntiqua-BoldItalic

    /BookAntiqua-Italic

    /BookmanOldStyle

    /BookmanOldStyle-Bold

    /BookmanOldStyle-BoldItalic

    /BookmanOldStyle-Italic

    /BookshelfSymbolSeven

    /BradleyHandITC

    /BritannicBold

    /Broadway

    /BrowalliaNew

    /BrowalliaNew-Bold

    /BrowalliaNew-BoldItalic

    /BrowalliaNew-Italic

    /BrowalliaUPC

    /BrowalliaUPC-Bold

    /BrowalliaUPC-BoldItalic

    /BrowalliaUPC-Italic

    /BrushScriptMT

    /Calibri

    /Calibri-Bold

    /Calibri-BoldItalic

    /Calibri-Italic

    /CalifornianFB-Bold

    /CalifornianFB-Italic

    /CalifornianFB-Reg

    /CalisMTBol

    /CalistoMT

    /CalistoMT-BoldItalic

    /CalistoMT-Italic

    /Cambria

    /Cambria-Bold

    /Cambria-BoldItalic

    /Cambria-Italic

    /CambriaMath

    /Candara

    /Candara-Bold

    /Candara-BoldItalic

    /Candara-Italic

    /Castellar

    /Centaur

    /Century

    /CenturyGothic

    /CenturyGothic-Bold

    /CenturyGothic-BoldItalic

    /CenturyGothic-Italic

    /CenturySchoolbook

    /CenturySchoolbook-Bold

    /CenturySchoolbook-BoldItalic

    /CenturySchoolbook-Italic

    /Chiller-Regular

    /ColonnaMT

    /ComicSansMS

    /ComicSansMS-Bold

    /Consolas

    /Consolas-Bold

    /Consolas-BoldItalic

    /Consolas-Italic

    /Constantia

    /Constantia-Bold

    /Constantia-BoldItalic

    /Constantia-Italic

    /CooperBlack

    /CopperplateGothic-Bold

    /CopperplateGothic-Light

    /Corbel

    /Corbel-Bold

    /Corbel-BoldItalic

    /Corbel-Italic

    /CordiaNew

    /CordiaNew-Bold

    /CordiaNew-BoldItalic

    /CordiaNew-Italic

    /CordiaUPC

    /CordiaUPC-Bold

    /CordiaUPC-BoldItalic

    /CordiaUPC-Italic

    /CourierNewPS-BoldItalicMT

    /CourierNewPS-BoldMT

    /CourierNewPS-ItalicMT

    /CourierNewPSMT

    /CurlzMT

    /DaunPenh

    /David

    /David-Bold

    /DFKaiShu-SB-Estd-BF

    /DilleniaUPC

    /DilleniaUPCBold

    /DilleniaUPCBoldItalic

    /DilleniaUPCItalic

    /DokChampa

    /Dotum

    /DotumChe

    /Ebrima

    /Ebrima-Bold

    /EdwardianScriptITC

    /Elephant-Italic

    /Elephant-Regular

    /EngraversMT

    /ErasITC-Bold

    /ErasITC-Demi

    /ErasITC-Light

    /ErasITC-Medium

    /EstrangeloEdessa

    /EucrosiaUPC

    /EucrosiaUPCBold

    /EucrosiaUPCBoldItalic

    /EucrosiaUPCItalic

    /EuphemiaCAS

    /FangSong

    /FelixTitlingMT

    /FootlightMTLight

    /ForteMT

    /FranklinGothic-Book

    /FranklinGothic-BookItalic

    /FranklinGothic-Demi

    /FranklinGothic-DemiCond

    /FranklinGothic-DemiItalic

    /FranklinGothic-Heavy

    /FranklinGothic-HeavyItalic

    /FranklinGothic-Medium

    /FranklinGothic-MediumCond

    /FranklinGothic-MediumItalic

    /FrankRuehl

    /FreesiaUPC

    /FreesiaUPCBold

    /FreesiaUPCBoldItalic

    /FreesiaUPCItalic

    /FreestyleScript-Regular

    /FrenchScriptMT

    /Gabriola

    /Garamond

    /Garamond-Bold

    /Garamond-Italic

    /Gautami

    /Gautami-Bold

    /Georgia

    /Georgia-Bold

    /Georgia-BoldItalic

    /Georgia-Italic

    /Gigi-Regular

    /GillSansMT

    /GillSansMT-Bold

    /GillSansMT-BoldItalic

    /GillSansMT-Condensed

    /GillSansMT-ExtraCondensedBold

    /GillSansMT-Italic

    /GillSans-UltraBold

    /GillSans-UltraBoldCondensed

    /Gisha

    /Gisha-Bold

    /GloucesterMT-ExtraCondensed

    /GoudyOldStyleT-Bold

    /GoudyOldStyleT-Italic

    /GoudyOldStyleT-Regular

    /GoudyStout

    /Gulim

    /GulimChe

    /Gungsuh

    /GungsuhChe

    /Haettenschweiler

    /HarlowSolid

    /Harrington

    /HighTowerText-Italic

    /HighTowerText-Reg

    /Impact

    /ImprintMT-Shadow

    /InformalRoman-Regular

    /IrisUPC

    /IrisUPCBold

    /IrisUPCBoldItalic

    /IrisUPCItalic

    /IskoolaPota

    /IskoolaPota-Bold

    /JasmineUPC

    /JasmineUPCBold

    /JasmineUPCBoldItalic

    /JasmineUPCItalic

    /Jokerman-Regular

    /JuiceITC-Regular

    /KaiTi

    /Kalinga

    /Kalinga-Bold

    /Kartika

    /Kartika-Bold

    /KhmerUI

    /KhmerUI-Bold

    /KIXBarcode

    /KodchiangUPC

    /KodchiangUPCBold

    /KodchiangUPCBoldItalic

    /KodchiangUPCItalic

    /Kokila

    /Kokila-Bold

    /Kokila-BoldItalic

    /Kokila-Italic

    /KristenITC-Regular

    /KunstlerScript

    /LaoUI

    /LaoUI-Bold

    /Latha

    /Latha-Bold

    /LatinWide

    /Leelawadee

    /Leelawadee-Bold

    /LevenimMT

    /LevenimMT-Bold

    /LilyUPC

    /LilyUPCBold

    /LilyUPCBoldItalic

    /LilyUPCItalic

    /LucidaBright

    /LucidaBright-Demi

    /LucidaBright-DemiItalic

    /LucidaBright-Italic

    /LucidaCalligraphy-Italic

    /LucidaConsole

    /LucidaFax

    /LucidaFax-Demi

    /LucidaFax-DemiItalic

    /LucidaFax-Italic

    /LucidaHandwriting-Italic

    /LucidaSans

    /LucidaSans-Demi

    /LucidaSans-DemiItalic

    /LucidaSans-Italic

    /LucidaSans-Typewriter

    /LucidaSans-TypewriterBold

    /LucidaSans-TypewriterBoldOblique

    /LucidaSans-TypewriterOblique

    /LucidaSansUnicode

    /Magneto-Bold

    /MaiandraGD-Regular

    /MalgunGothic

    /MalgunGothicBold

    /MalgunGothicRegular

    /Mangal

    /Mangal-Bold

    /Marlett

    /MaturaMTScriptCapitals

    /Meiryo

    /Meiryo-Bold

    /Meiryo-BoldItalic

    /Meiryo-Italic

    /MeiryoUI

    /MeiryoUI-Bold

    /MeiryoUI-BoldItalic

    /MeiryoUI-Italic

    /MicrosoftHimalaya

    /MicrosoftJhengHeiBold

    /MicrosoftJhengHeiRegular

    /MicrosoftNewTaiLue

    /MicrosoftNewTaiLue-Bold

    /MicrosoftPhagsPa

    /MicrosoftPhagsPa-Bold

    /MicrosoftSansSerif

    /MicrosoftTaiLe

    /MicrosoftTaiLe-Bold

    /MicrosoftUighur

    /MicrosoftYaHei

    /MicrosoftYaHei-Bold

    /Microsoft-Yi-Baiti

    /MingLiU

    /MingLiU-ExtB

    /Ming-Lt-HKSCS-ExtB

    /Ming-Lt-HKSCS-UNI-H

    /Miriam

    /MiriamFixed

    /Mistral

    /Modern-Regular

    /MongolianBaiti

    /MonotypeCorsiva

    /MoolBoran

    /MS-Gothic

    /MS-Mincho

    /MSOutlook

    /MS-PGothic

    /MS-PMincho

    /MSReferenceSansSerif

    /MSReferenceSpecialty

    /MS-UIGothic

    /MVBoli

    /Narkisim

    /NiagaraEngraved-Reg

    /NiagaraSolid-Reg

    /NSimSun

    /Nyala-Regular

    /OCRAExtended

    /OldEnglishTextMT

    /Onyx

    /PalaceScriptMT

    /PalatinoLinotype-Bold

    /PalatinoLinotype-BoldItalic

    /PalatinoLinotype-Italic

    /PalatinoLinotype-Roman

    /Papyrus-Regular

    /Parchment-Regular

    /Perpetua

    /Perpetua-Bold

    /Perpetua-BoldItalic

    /Perpetua-Italic

    /PerpetuaTitlingMT-Bold

    /PerpetuaTitlingMT-Light

    /PlantagenetCherokee

    /Playbill

    /PMingLiU

    /PMingLiU-ExtB

    /PoorRichard-Regular

    /Pristina-Regular

    /Raavi

    /RageItalic

    /Ravie

    /Rockwell

    /Rockwell-Bold

    /Rockwell-BoldItalic

    /Rockwell-Condensed

    /Rockwell-CondensedBold

    /Rockwell-ExtraBold

    /Rockwell-Italic

    /Rod

    /SakkalMajalla

    /SakkalMajallaBold

    /ScriptMTBold

    /SegoePrint

    /SegoePrint-Bold

    /SegoeScript

    /SegoeScript-Bold

    /SegoeUI

    /SegoeUI-Bold

    /SegoeUI-BoldItalic

    /SegoeUI-Italic

    /SegoeUI-Light

    /SegoeUI-SemiBold

    /SegoeUISymbol

    /ShonarBangla

    /ShonarBangla-Bold

    /ShowcardGothic-Reg

    /Shruti

    /Shruti-Bold

    /SimHei

    /SimplifiedArabic

    /SimplifiedArabic-Bold

    /SimplifiedArabicFixed

    /SimSun

    /SimSun-ExtB

    /SnapITC-Regular

    /Stencil

    /Sylfaen

    /SymbolMT

    /Tahoma

    /Tahoma-Bold

    /TempusSansITC

    /TimesNewRomanPS-BoldItalicMT

    /TimesNewRomanPS-BoldMT

    /TimesNewRomanPS-ItalicMT

    /TimesNewRomanPSMT

    /TraditionalArabic

    /TraditionalArabic-Bold

    /Trebuchet-BoldItalic

    /TrebuchetMS

    /TrebuchetMS-Bold

    /TrebuchetMS-Italic

    /Tunga

    /Tunga-Bold

    /TwCenMT-Bold

    /TwCenMT-BoldItalic

    /TwCenMT-Condensed

    /TwCenMT-CondensedBold

    /TwCenMT-CondensedExtraBold

    /TwCenMT-Italic

    /TwCenMT-Regular

    /Utsaah

    /Utsaah-Bold

    /Utsaah-BoldItalic

    /Utsaah-Italic

    /Vani

    /Vani-Bold

    /Verdana

    /Verdana-Bold

    /Verdana-BoldItalic

    /Verdana-Italic

    /Vijaya

    /Vijaya-Bold

    /VinerHandITC

    /Vivaldii

    /VladimirScript

    /Vrinda

    /Vrinda-Bold

    /Webdings

    /Wingdings2

    /Wingdings3

    /Wingdings-Regular

    /ZWAdobeF

  ]

  /NeverEmbed [ true

  ]

  /AntiAliasColorImages false

  /CropColorImages true

  /ColorImageMinResolution 300

  /ColorImageMinResolutionPolicy /OK

  /DownsampleColorImages true

  /ColorImageDownsampleType /Bicubic

  /ColorImageResolution 300

  /ColorImageDepth -1

  /ColorImageMinDownsampleDepth 1

  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000

  /EncodeColorImages true

  /ColorImageFilter /DCTEncode

  /AutoFilterColorImages true

  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG

  /ColorACSImageDict <<

    /QFactor 0.15

    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]

  >>

  /ColorImageDict <<

    /QFactor 0.15

    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]

  >>

  /JPEG2000ColorACSImageDict <<

    /TileWidth 256

    /TileHeight 256

    /Quality 30

  >>

  /JPEG2000ColorImageDict <<

    /TileWidth 256

    /TileHeight 256

    /Quality 30

  >>

  /AntiAliasGrayImages false

  /CropGrayImages true

  /GrayImageMinResolution 300

  /GrayImageMinResolutionPolicy /OK

  /DownsampleGrayImages true

  /GrayImageDownsampleType /Bicubic

  /GrayImageResolution 300

  /GrayImageDepth -1

  /GrayImageMinDownsampleDepth 2

  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000

  /EncodeGrayImages true

  /GrayImageFilter /DCTEncode

  /AutoFilterGrayImages true

  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG

  /GrayACSImageDict <<

    /QFactor 0.15

    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]

  >>

  /GrayImageDict <<

    /QFactor 0.15

    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]

  >>

  /JPEG2000GrayACSImageDict <<

    /TileWidth 256

    /TileHeight 256

    /Quality 30

  >>

  /JPEG2000GrayImageDict <<

    /TileWidth 256

    /TileHeight 256

    /Quality 30

  >>

  /AntiAliasMonoImages false

  /CropMonoImages true

  /MonoImageMinResolution 1200

  /MonoImageMinResolutionPolicy /OK

  /DownsampleMonoImages true

  /MonoImageDownsampleType /Bicubic

  /MonoImageResolution 1200

  /MonoImageDepth -1

  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000

  /EncodeMonoImages true

  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode

  /MonoImageDict <<

    /K -1

  >>

  /AllowPSXObjects false

  /CheckCompliance [

    /None

  ]

  /PDFX1aCheck false

  /PDFX3Check false

  /PDFXCompliantPDFOnly false

  /PDFXNoTrimBoxError true

  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [

    0.00000

    0.00000

    0.00000

    0.00000

  ]

  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true

  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [

    0.00000

    0.00000

    0.00000

    0.00000

  ]

  /PDFXOutputIntentProfile ()

  /PDFXOutputConditionIdentifier ()

  /PDFXOutputCondition ()

  /PDFXRegistryName ()

  /PDFXTrapped /False



  /CreateJDFFile false

  /Description <<



    /BGR <>

    /CHS <FEFF4f7f75288fd94e9b8bbe5b9a521b5efa7684002000410064006f006200650020005000440046002065876863900275284e8e9ad88d2891cf76845370524d53705237300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c676562535f00521b5efa768400200050004400460020658768633002>

    /CHT <FEFF4f7f752890194e9b8a2d7f6e5efa7acb7684002000410064006f006200650020005000440046002065874ef69069752865bc9ad854c18cea76845370524d5370523786557406300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c4f86958b555f5df25efa7acb76840020005000440046002065874ef63002>

    /CZE <>

    /DAN <>

    /DEU <>

    /ESP <>

    /ETI <>

    /FRA <>

    /GRE <>



    /HRV (Za stvaranje Adobe PDF dokumenata najpogodnijih za visokokvalitetni ispis prije tiskanja koristite ove postavke.  Stvoreni PDF dokumenti mogu se otvoriti Acrobat i Adobe Reader 5.0 i kasnijim verzijama.)

    /HUN <>

    /ITA <>

    /JPN <FEFF9ad854c18cea306a30d730ea30d730ec30b951fa529b7528002000410064006f0062006500200050004400460020658766f8306e4f5c6210306b4f7f75283057307e305930023053306e8a2d5b9a30674f5c62103055308c305f0020005000440046002030d530a130a430eb306f3001004100630072006f0062006100740020304a30883073002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee5964d3067958b304f30533068304c3067304d307e305930023053306e8a2d5b9a306b306f30d530a930f330c8306e57cb30818fbc307f304c5fc59808306730593002>

    /KOR <FEFFc7740020c124c815c7440020c0acc6a9d558c5ec0020ace0d488c9c80020c2dcd5d80020c778c1c4c5d00020ac00c7a50020c801d569d55c002000410064006f0062006500200050004400460020bb38c11cb97c0020c791c131d569b2c8b2e4002e0020c774b807ac8c0020c791c131b41c00200050004400460020bb38c11cb2940020004100630072006f0062006100740020bc0f002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e00300020c774c0c1c5d0c11c0020c5f40020c2180020c788c2b5b2c8b2e4002e>

    /LTH <>

    /LVI <>

    /NOR <>

    /POL <>

    /PTB <>

    /RUM <>

    /RUS <>

    /SKY <>

    /SLV <>

    /SUO <>

    /SVE <>

    /TUR <>

    /UKR <>

    /ENU (Use these settings to create Adobe PDF documents best suited for high-quality prepress printing.  Created PDF documents can be opened with Acrobat and Adobe Reader 5.0 and later.)

    /NLD (Gebruik deze instellingen om Adobe PDF-documenten te maken die zijn geoptimaliseerd voor prepress-afdrukken van hoge kwaliteit. De gemaakte PDF-documenten kunnen worden geopend met Acrobat en Adobe Reader 5.0 en hoger.)

  >>

  /Namespace [

    (Adobe)

    (Common)

    (1.0)

  ]

  /OtherNamespaces [

    <<

      /AsReaderSpreads false

      /CropImagesToFrames true

      /ErrorControl /WarnAndContinue

      /FlattenerIgnoreSpreadOverrides false

      /IncludeGuidesGrids false

      /IncludeNonPrinting false

      /IncludeSlug false

      /Namespace [

        (Adobe)

        (InDesign)

        (4.0)

      ]

      /OmitPlacedBitmaps false

      /OmitPlacedEPS false

      /OmitPlacedPDF false

      /SimulateOverprint /Legacy

    >>

    <<

      /AddBleedMarks false

      /AddColorBars false

      /AddCropMarks false

      /AddPageInfo false

      /AddRegMarks false

      /ConvertColors /ConvertToCMYK

      /DestinationProfileName ()

      /DestinationProfileSelector /DocumentCMYK

      /Downsample16BitImages true

      /FlattenerPreset <<

        /PresetSelector /MediumResolution

      >>

      /FormElements false

      /GenerateStructure false

      /IncludeBookmarks false

      /IncludeHyperlinks false

      /IncludeInteractive false

      /IncludeLayers false

      /IncludeProfiles false

      /MultimediaHandling /UseObjectSettings

      /Namespace [

        (Adobe)

        (CreativeSuite)

        (2.0)

      ]

      /PDFXOutputIntentProfileSelector /DocumentCMYK

      /PreserveEditing true

      /UntaggedCMYKHandling /LeaveUntagged

      /UntaggedRGBHandling /UseDocumentProfile

      /UseDocumentBleed false

    >>

  ]

>> setdistillerparams

<<

  /HWResolution [2400 2400]

  /PageSize [612.000 792.000]

>> setpagedevice




<<

  /ASCII85EncodePages false

  /AllowTransparency false

  /AutoPositionEPSFiles true

  /AutoRotatePages /None

  /Binding /Left

  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)

  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)

  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)

  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)

  /CannotEmbedFontPolicy /Error

  /CompatibilityLevel 1.4

  /CompressObjects /Tags

  /CompressPages true

  /ConvertImagesToIndexed true

  /PassThroughJPEGImages true

  /CreateJobTicket false

  /DefaultRenderingIntent /Default

  /DetectBlends true

  /DetectCurves 0.0000

  /ColorConversionStrategy /CMYK

  /DoThumbnails false

  /EmbedAllFonts true

  /EmbedOpenType false

  /ParseICCProfilesInComments true

  /EmbedJobOptions true

  /DSCReportingLevel 0

  /EmitDSCWarnings false

  /EndPage -1

  /ImageMemory 1048576

  /LockDistillerParams false

  /MaxSubsetPct 100

  /Optimize true

  /OPM 1

  /ParseDSCComments true

  /ParseDSCCommentsForDocInfo true

  /PreserveCopyPage true

  /PreserveDICMYKValues true

  /PreserveEPSInfo true

  /PreserveFlatness true

  /PreserveHalftoneInfo false

  /PreserveOPIComments true

  /PreserveOverprintSettings true

  /StartPage 1

  /SubsetFonts true

  /TransferFunctionInfo /Apply

  /UCRandBGInfo /Preserve

  /UsePrologue false

  /ColorSettingsFile ()

  /AlwaysEmbed [ true

    /AgencyFB-Bold

    /AgencyFB-Reg

    /Aharoni-Bold

    /Algerian

    /Andalus

    /AngsanaNew

    /AngsanaNew-Bold

    /AngsanaNew-BoldItalic

    /AngsanaNew-Italic

    /AngsanaUPC

    /AngsanaUPC-Bold

    /AngsanaUPC-BoldItalic

    /AngsanaUPC-Italic

    /Aparajita

    /Aparajita-Bold

    /Aparajita-BoldItalic

    /Aparajita-Italic

    /ArabicTypesetting

    /Arial-Black

    /Arial-BoldItalicMT

    /Arial-BoldMT

    /Arial-ItalicMT

    /ArialMT

    /ArialNarrow

    /ArialNarrow-Bold

    /ArialNarrow-BoldItalic

    /ArialNarrow-Italic

    /ArialRoundedMTBold

    /ArialUnicodeMS

    /BaskOldFace

    /Batang

    /BatangChe

    /Bauhaus93

    /BellMT

    /BellMTBold

    /BellMTItalic

    /BerlinSansFB-Bold

    /BerlinSansFBDemi-Bold

    /BerlinSansFB-Reg

    /BernardMT-Condensed

    /BlackadderITC-Regular

    /BodoniMT

    /BodoniMTBlack

    /BodoniMTBlack-Italic

    /BodoniMT-Bold

    /BodoniMT-BoldItalic

    /BodoniMTCondensed

    /BodoniMTCondensed-Bold

    /BodoniMTCondensed-BoldItalic

    /BodoniMTCondensed-Italic

    /BodoniMT-Italic

    /BodoniMTPosterCompressed

    /BookAntiqua

    /BookAntiqua-Bold

    /BookAntiqua-BoldItalic

    /BookAntiqua-Italic

    /BookmanOldStyle

    /BookmanOldStyle-Bold

    /BookmanOldStyle-BoldItalic

    /BookmanOldStyle-Italic

    /BookshelfSymbolSeven

    /BradleyHandITC

    /BritannicBold

    /Broadway

    /BrowalliaNew

    /BrowalliaNew-Bold

    /BrowalliaNew-BoldItalic

    /BrowalliaNew-Italic

    /BrowalliaUPC

    /BrowalliaUPC-Bold

    /BrowalliaUPC-BoldItalic

    /BrowalliaUPC-Italic

    /BrushScriptMT

    /Calibri

    /Calibri-Bold

    /Calibri-BoldItalic

    /Calibri-Italic

    /CalifornianFB-Bold

    /CalifornianFB-Italic

    /CalifornianFB-Reg

    /CalisMTBol

    /CalistoMT

    /CalistoMT-BoldItalic

    /CalistoMT-Italic

    /Cambria

    /Cambria-Bold

    /Cambria-BoldItalic

    /Cambria-Italic

    /CambriaMath

    /Candara

    /Candara-Bold

    /Candara-BoldItalic

    /Candara-Italic

    /Castellar

    /Centaur

    /Century

    /CenturyGothic

    /CenturyGothic-Bold

    /CenturyGothic-BoldItalic

    /CenturyGothic-Italic

    /CenturySchoolbook

    /CenturySchoolbook-Bold

    /CenturySchoolbook-BoldItalic

    /CenturySchoolbook-Italic

    /Chiller-Regular

    /ColonnaMT

    /ComicSansMS

    /ComicSansMS-Bold

    /Consolas

    /Consolas-Bold

    /Consolas-BoldItalic

    /Consolas-Italic

    /Constantia

    /Constantia-Bold

    /Constantia-BoldItalic

    /Constantia-Italic

    /CooperBlack

    /CopperplateGothic-Bold

    /CopperplateGothic-Light

    /Corbel

    /Corbel-Bold

    /Corbel-BoldItalic

    /Corbel-Italic

    /CordiaNew

    /CordiaNew-Bold

    /CordiaNew-BoldItalic

    /CordiaNew-Italic

    /CordiaUPC

    /CordiaUPC-Bold

    /CordiaUPC-BoldItalic

    /CordiaUPC-Italic

    /CourierNewPS-BoldItalicMT

    /CourierNewPS-BoldMT

    /CourierNewPS-ItalicMT

    /CourierNewPSMT

    /CurlzMT

    /DaunPenh

    /David

    /David-Bold

    /DFKaiShu-SB-Estd-BF

    /DilleniaUPC

    /DilleniaUPCBold

    /DilleniaUPCBoldItalic

    /DilleniaUPCItalic

    /DokChampa

    /Dotum

    /DotumChe

    /Ebrima

    /Ebrima-Bold

    /EdwardianScriptITC

    /Elephant-Italic

    /Elephant-Regular

    /EngraversMT

    /ErasITC-Bold

    /ErasITC-Demi

    /ErasITC-Light

    /ErasITC-Medium

    /EstrangeloEdessa

    /EucrosiaUPC

    /EucrosiaUPCBold

    /EucrosiaUPCBoldItalic

    /EucrosiaUPCItalic

    /EuphemiaCAS

    /FangSong

    /FelixTitlingMT

    /FootlightMTLight

    /ForteMT

    /FranklinGothic-Book

    /FranklinGothic-BookItalic

    /FranklinGothic-Demi

    /FranklinGothic-DemiCond

    /FranklinGothic-DemiItalic

    /FranklinGothic-Heavy

    /FranklinGothic-HeavyItalic

    /FranklinGothic-Medium

    /FranklinGothic-MediumCond

    /FranklinGothic-MediumItalic

    /FrankRuehl

    /FreesiaUPC

    /FreesiaUPCBold

    /FreesiaUPCBoldItalic

    /FreesiaUPCItalic

    /FreestyleScript-Regular

    /FrenchScriptMT

    /Gabriola

    /Garamond

    /Garamond-Bold

    /Garamond-Italic

    /Gautami

    /Gautami-Bold

    /Georgia

    /Georgia-Bold

    /Georgia-BoldItalic

    /Georgia-Italic

    /Gigi-Regular

    /GillSansMT

    /GillSansMT-Bold

    /GillSansMT-BoldItalic

    /GillSansMT-Condensed

    /GillSansMT-ExtraCondensedBold

    /GillSansMT-Italic

    /GillSans-UltraBold

    /GillSans-UltraBoldCondensed

    /Gisha

    /Gisha-Bold

    /GloucesterMT-ExtraCondensed

    /GoudyOldStyleT-Bold

    /GoudyOldStyleT-Italic

    /GoudyOldStyleT-Regular

    /GoudyStout

    /Gulim

    /GulimChe

    /Gungsuh

    /GungsuhChe

    /Haettenschweiler

    /HarlowSolid

    /Harrington

    /HighTowerText-Italic

    /HighTowerText-Reg

    /Impact

    /ImprintMT-Shadow

    /InformalRoman-Regular

    /IrisUPC

    /IrisUPCBold

    /IrisUPCBoldItalic

    /IrisUPCItalic

    /IskoolaPota

    /IskoolaPota-Bold

    /JasmineUPC

    /JasmineUPCBold

    /JasmineUPCBoldItalic

    /JasmineUPCItalic

    /Jokerman-Regular

    /JuiceITC-Regular

    /KaiTi

    /Kalinga

    /Kalinga-Bold

    /Kartika

    /Kartika-Bold

    /KhmerUI

    /KhmerUI-Bold

    /KIXBarcode

    /KodchiangUPC

    /KodchiangUPCBold

    /KodchiangUPCBoldItalic

    /KodchiangUPCItalic

    /Kokila

    /Kokila-Bold

    /Kokila-BoldItalic

    /Kokila-Italic

    /KristenITC-Regular

    /KunstlerScript

    /LaoUI

    /LaoUI-Bold

    /Latha

    /Latha-Bold

    /LatinWide

    /Leelawadee

    /Leelawadee-Bold

    /LevenimMT

    /LevenimMT-Bold

    /LilyUPC

    /LilyUPCBold

    /LilyUPCBoldItalic

    /LilyUPCItalic

    /LucidaBright

    /LucidaBright-Demi

    /LucidaBright-DemiItalic

    /LucidaBright-Italic

    /LucidaCalligraphy-Italic

    /LucidaConsole

    /LucidaFax

    /LucidaFax-Demi

    /LucidaFax-DemiItalic

    /LucidaFax-Italic

    /LucidaHandwriting-Italic

    /LucidaSans

    /LucidaSans-Demi

    /LucidaSans-DemiItalic

    /LucidaSans-Italic

    /LucidaSans-Typewriter

    /LucidaSans-TypewriterBold

    /LucidaSans-TypewriterBoldOblique

    /LucidaSans-TypewriterOblique

    /LucidaSansUnicode

    /Magneto-Bold

    /MaiandraGD-Regular

    /MalgunGothic

    /MalgunGothicBold

    /MalgunGothicRegular

    /Mangal

    /Mangal-Bold

    /Marlett

    /MaturaMTScriptCapitals

    /Meiryo

    /Meiryo-Bold

    /Meiryo-BoldItalic

    /Meiryo-Italic

    /MeiryoUI

    /MeiryoUI-Bold

    /MeiryoUI-BoldItalic

    /MeiryoUI-Italic

    /MicrosoftHimalaya

    /MicrosoftJhengHeiBold

    /MicrosoftJhengHeiRegular

    /MicrosoftNewTaiLue

    /MicrosoftNewTaiLue-Bold

    /MicrosoftPhagsPa

    /MicrosoftPhagsPa-Bold

    /MicrosoftSansSerif

    /MicrosoftTaiLe

    /MicrosoftTaiLe-Bold

    /MicrosoftUighur

    /MicrosoftYaHei

    /MicrosoftYaHei-Bold

    /Microsoft-Yi-Baiti

    /MingLiU

    /MingLiU-ExtB

    /Ming-Lt-HKSCS-ExtB

    /Ming-Lt-HKSCS-UNI-H

    /Miriam

    /MiriamFixed

    /Mistral

    /Modern-Regular

    /MongolianBaiti

    /MonotypeCorsiva

    /MoolBoran

    /MS-Gothic

    /MS-Mincho

    /MSOutlook

    /MS-PGothic

    /MS-PMincho

    /MSReferenceSansSerif

    /MSReferenceSpecialty

    /MS-UIGothic

    /MVBoli

    /Narkisim

    /NiagaraEngraved-Reg

    /NiagaraSolid-Reg

    /NSimSun

    /Nyala-Regular

    /OCRAExtended

    /OldEnglishTextMT

    /Onyx

    /PalaceScriptMT

    /PalatinoLinotype-Bold

    /PalatinoLinotype-BoldItalic

    /PalatinoLinotype-Italic

    /PalatinoLinotype-Roman

    /Papyrus-Regular

    /Parchment-Regular

    /Perpetua

    /Perpetua-Bold

    /Perpetua-BoldItalic

    /Perpetua-Italic

    /PerpetuaTitlingMT-Bold

    /PerpetuaTitlingMT-Light

    /PlantagenetCherokee

    /Playbill

    /PMingLiU

    /PMingLiU-ExtB

    /PoorRichard-Regular

    /Pristina-Regular

    /Raavi

    /RageItalic

    /Ravie

    /Rockwell

    /Rockwell-Bold

    /Rockwell-BoldItalic

    /Rockwell-Condensed

    /Rockwell-CondensedBold

    /Rockwell-ExtraBold

    /Rockwell-Italic

    /Rod

    /SakkalMajalla

    /SakkalMajallaBold

    /ScriptMTBold

    /SegoePrint

    /SegoePrint-Bold

    /SegoeScript

    /SegoeScript-Bold

    /SegoeUI

    /SegoeUI-Bold

    /SegoeUI-BoldItalic

    /SegoeUI-Italic

    /SegoeUI-Light

    /SegoeUI-SemiBold

    /SegoeUISymbol

    /ShonarBangla

    /ShonarBangla-Bold

    /ShowcardGothic-Reg

    /Shruti

    /Shruti-Bold

    /SimHei

    /SimplifiedArabic

    /SimplifiedArabic-Bold

    /SimplifiedArabicFixed

    /SimSun

    /SimSun-ExtB

    /SnapITC-Regular

    /Stencil

    /Sylfaen

    /SymbolMT

    /Tahoma

    /Tahoma-Bold

    /TempusSansITC

    /TimesNewRomanPS-BoldItalicMT

    /TimesNewRomanPS-BoldMT

    /TimesNewRomanPS-ItalicMT

    /TimesNewRomanPSMT

    /TraditionalArabic

    /TraditionalArabic-Bold

    /Trebuchet-BoldItalic

    /TrebuchetMS

    /TrebuchetMS-Bold

    /TrebuchetMS-Italic

    /Tunga

    /Tunga-Bold

    /TwCenMT-Bold

    /TwCenMT-BoldItalic

    /TwCenMT-Condensed

    /TwCenMT-CondensedBold

    /TwCenMT-CondensedExtraBold

    /TwCenMT-Italic

    /TwCenMT-Regular

    /Utsaah

    /Utsaah-Bold

    /Utsaah-BoldItalic

    /Utsaah-Italic

    /Vani

    /Vani-Bold

    /Verdana

    /Verdana-Bold

    /Verdana-BoldItalic

    /Verdana-Italic

    /Vijaya

    /Vijaya-Bold

    /VinerHandITC

    /Vivaldii

    /VladimirScript

    /Vrinda

    /Vrinda-Bold

    /Webdings

    /Wingdings2

    /Wingdings3

    /Wingdings-Regular

    /ZWAdobeF

  ]

  /NeverEmbed [ true

  ]

  /AntiAliasColorImages false

  /CropColorImages true

  /ColorImageMinResolution 300

  /ColorImageMinResolutionPolicy /OK

  /DownsampleColorImages true

  /ColorImageDownsampleType /Bicubic

  /ColorImageResolution 300

  /ColorImageDepth -1

  /ColorImageMinDownsampleDepth 1

  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000

  /EncodeColorImages true

  /ColorImageFilter /DCTEncode

  /AutoFilterColorImages true

  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG

  /ColorACSImageDict <<

    /QFactor 0.15

    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]

  >>

  /ColorImageDict <<

    /QFactor 0.15

    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]

  >>

  /JPEG2000ColorACSImageDict <<

    /TileWidth 256

    /TileHeight 256

    /Quality 30

  >>

  /JPEG2000ColorImageDict <<

    /TileWidth 256

    /TileHeight 256

    /Quality 30

  >>

  /AntiAliasGrayImages false

  /CropGrayImages true

  /GrayImageMinResolution 300

  /GrayImageMinResolutionPolicy /OK

  /DownsampleGrayImages true

  /GrayImageDownsampleType /Bicubic

  /GrayImageResolution 300

  /GrayImageDepth -1

  /GrayImageMinDownsampleDepth 2

  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000

  /EncodeGrayImages true

  /GrayImageFilter /DCTEncode

  /AutoFilterGrayImages true

  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG

  /GrayACSImageDict <<

    /QFactor 0.15

    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]

  >>

  /GrayImageDict <<

    /QFactor 0.15

    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]

  >>

  /JPEG2000GrayACSImageDict <<

    /TileWidth 256

    /TileHeight 256

    /Quality 30

  >>

  /JPEG2000GrayImageDict <<

    /TileWidth 256

    /TileHeight 256

    /Quality 30

  >>

  /AntiAliasMonoImages false

  /CropMonoImages true

  /MonoImageMinResolution 1200

  /MonoImageMinResolutionPolicy /OK

  /DownsampleMonoImages true

  /MonoImageDownsampleType /Bicubic

  /MonoImageResolution 1200

  /MonoImageDepth -1

  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000

  /EncodeMonoImages true

  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode

  /MonoImageDict <<

    /K -1

  >>

  /AllowPSXObjects false

  /CheckCompliance [

    /None

  ]

  /PDFX1aCheck false

  /PDFX3Check false

  /PDFXCompliantPDFOnly false

  /PDFXNoTrimBoxError true

  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [

    0.00000

    0.00000

    0.00000

    0.00000

  ]

  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true

  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [

    0.00000

    0.00000

    0.00000

    0.00000

  ]

  /PDFXOutputIntentProfile ()

  /PDFXOutputConditionIdentifier ()

  /PDFXOutputCondition ()

  /PDFXRegistryName ()

  /PDFXTrapped /False



  /CreateJDFFile false

  /Description <<



    /BGR <>

    /CHS <FEFF4f7f75288fd94e9b8bbe5b9a521b5efa7684002000410064006f006200650020005000440046002065876863900275284e8e9ad88d2891cf76845370524d53705237300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c676562535f00521b5efa768400200050004400460020658768633002>

    /CHT <FEFF4f7f752890194e9b8a2d7f6e5efa7acb7684002000410064006f006200650020005000440046002065874ef69069752865bc9ad854c18cea76845370524d5370523786557406300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c4f86958b555f5df25efa7acb76840020005000440046002065874ef63002>

    /CZE <>

    /DAN <>

    /DEU <>

    /ESP <>

    /ETI <>

    /FRA <>

    /GRE <>



    /HRV (Za stvaranje Adobe PDF dokumenata najpogodnijih za visokokvalitetni ispis prije tiskanja koristite ove postavke.  Stvoreni PDF dokumenti mogu se otvoriti Acrobat i Adobe Reader 5.0 i kasnijim verzijama.)

    /HUN <>

    /ITA <>

    /JPN <FEFF9ad854c18cea306a30d730ea30d730ec30b951fa529b7528002000410064006f0062006500200050004400460020658766f8306e4f5c6210306b4f7f75283057307e305930023053306e8a2d5b9a30674f5c62103055308c305f0020005000440046002030d530a130a430eb306f3001004100630072006f0062006100740020304a30883073002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee5964d3067958b304f30533068304c3067304d307e305930023053306e8a2d5b9a306b306f30d530a930f330c8306e57cb30818fbc307f304c5fc59808306730593002>

    /KOR <FEFFc7740020c124c815c7440020c0acc6a9d558c5ec0020ace0d488c9c80020c2dcd5d80020c778c1c4c5d00020ac00c7a50020c801d569d55c002000410064006f0062006500200050004400460020bb38c11cb97c0020c791c131d569b2c8b2e4002e0020c774b807ac8c0020c791c131b41c00200050004400460020bb38c11cb2940020004100630072006f0062006100740020bc0f002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e00300020c774c0c1c5d0c11c0020c5f40020c2180020c788c2b5b2c8b2e4002e>

    /LTH <>

    /LVI <>

    /NOR <>

    /POL <>

    /PTB <>

    /RUM <>

    /RUS <>

    /SKY <>

    /SLV <>

    /SUO <>

    /SVE <>

    /TUR <>

    /UKR <>

    /ENU (Use these settings to create Adobe PDF documents best suited for high-quality prepress printing.  Created PDF documents can be opened with Acrobat and Adobe Reader 5.0 and later.)

    /NLD (Gebruik deze instellingen om Adobe PDF-documenten te maken die zijn geoptimaliseerd voor prepress-afdrukken van hoge kwaliteit. De gemaakte PDF-documenten kunnen worden geopend met Acrobat en Adobe Reader 5.0 en hoger.)

  >>

  /Namespace [

    (Adobe)

    (Common)

    (1.0)

  ]

  /OtherNamespaces [

    <<

      /AsReaderSpreads false

      /CropImagesToFrames true

      /ErrorControl /WarnAndContinue

      /FlattenerIgnoreSpreadOverrides false

      /IncludeGuidesGrids false

      /IncludeNonPrinting false

      /IncludeSlug false

      /Namespace [

        (Adobe)

        (InDesign)

        (4.0)

      ]

      /OmitPlacedBitmaps false

      /OmitPlacedEPS false

      /OmitPlacedPDF false

      /SimulateOverprint /Legacy

    >>

    <<

      /AddBleedMarks false

      /AddColorBars false

      /AddCropMarks false

      /AddPageInfo false

      /AddRegMarks false

      /ConvertColors /ConvertToCMYK

      /DestinationProfileName ()

      /DestinationProfileSelector /DocumentCMYK

      /Downsample16BitImages true

      /FlattenerPreset <<

        /PresetSelector /MediumResolution

      >>

      /FormElements false

      /GenerateStructure false

      /IncludeBookmarks false

      /IncludeHyperlinks false

      /IncludeInteractive false

      /IncludeLayers false

      /IncludeProfiles false

      /MultimediaHandling /UseObjectSettings

      /Namespace [

        (Adobe)

        (CreativeSuite)

        (2.0)

      ]

      /PDFXOutputIntentProfileSelector /DocumentCMYK

      /PreserveEditing true

      /UntaggedCMYKHandling /LeaveUntagged

      /UntaggedRGBHandling /UseDocumentProfile

      /UseDocumentBleed false

    >>

  ]

>> setdistillerparams

<<

  /HWResolution [2400 2400]

  /PageSize [612.000 792.000]

>> setpagedevice




<<

  /ASCII85EncodePages false

  /AllowTransparency false

  /AutoPositionEPSFiles true

  /AutoRotatePages /None

  /Binding /Left

  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)

  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)

  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)

  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)

  /CannotEmbedFontPolicy /Error

  /CompatibilityLevel 1.4

  /CompressObjects /Tags

  /CompressPages true

  /ConvertImagesToIndexed true

  /PassThroughJPEGImages true

  /CreateJobTicket false

  /DefaultRenderingIntent /Default

  /DetectBlends true

  /DetectCurves 0.0000

  /ColorConversionStrategy /CMYK

  /DoThumbnails false

  /EmbedAllFonts true

  /EmbedOpenType false

  /ParseICCProfilesInComments true

  /EmbedJobOptions true

  /DSCReportingLevel 0

  /EmitDSCWarnings false

  /EndPage -1

  /ImageMemory 1048576

  /LockDistillerParams false

  /MaxSubsetPct 100

  /Optimize true

  /OPM 1

  /ParseDSCComments true

  /ParseDSCCommentsForDocInfo true

  /PreserveCopyPage true

  /PreserveDICMYKValues true

  /PreserveEPSInfo true

  /PreserveFlatness true

  /PreserveHalftoneInfo false

  /PreserveOPIComments true

  /PreserveOverprintSettings true

  /StartPage 1

  /SubsetFonts true

  /TransferFunctionInfo /Apply

  /UCRandBGInfo /Preserve

  /UsePrologue false

  /ColorSettingsFile ()

  /AlwaysEmbed [ true

    /AgencyFB-Bold

    /AgencyFB-Reg

    /Aharoni-Bold

    /Algerian

    /Andalus

    /AngsanaNew

    /AngsanaNew-Bold

    /AngsanaNew-BoldItalic

    /AngsanaNew-Italic

    /AngsanaUPC

    /AngsanaUPC-Bold

    /AngsanaUPC-BoldItalic

    /AngsanaUPC-Italic

    /Aparajita

    /Aparajita-Bold

    /Aparajita-BoldItalic

    /Aparajita-Italic

    /ArabicTypesetting

    /Arial-Black

    /Arial-BoldItalicMT

    /Arial-BoldMT

    /Arial-ItalicMT

    /ArialMT

    /ArialNarrow

    /ArialNarrow-Bold

    /ArialNarrow-BoldItalic

    /ArialNarrow-Italic

    /ArialRoundedMTBold

    /ArialUnicodeMS

    /BaskOldFace

    /Batang

    /BatangChe

    /Bauhaus93

    /BellMT

    /BellMTBold

    /BellMTItalic

    /BerlinSansFB-Bold

    /BerlinSansFBDemi-Bold

    /BerlinSansFB-Reg

    /BernardMT-Condensed

    /BlackadderITC-Regular

    /BodoniMT

    /BodoniMTBlack

    /BodoniMTBlack-Italic

    /BodoniMT-Bold

    /BodoniMT-BoldItalic

    /BodoniMTCondensed

    /BodoniMTCondensed-Bold

    /BodoniMTCondensed-BoldItalic

    /BodoniMTCondensed-Italic

    /BodoniMT-Italic

    /BodoniMTPosterCompressed

    /BookAntiqua

    /BookAntiqua-Bold

    /BookAntiqua-BoldItalic

    /BookAntiqua-Italic

    /BookmanOldStyle

    /BookmanOldStyle-Bold

    /BookmanOldStyle-BoldItalic

    /BookmanOldStyle-Italic

    /BookshelfSymbolSeven

    /BradleyHandITC

    /BritannicBold

    /Broadway

    /BrowalliaNew

    /BrowalliaNew-Bold

    /BrowalliaNew-BoldItalic

    /BrowalliaNew-Italic

    /BrowalliaUPC

    /BrowalliaUPC-Bold

    /BrowalliaUPC-BoldItalic

    /BrowalliaUPC-Italic

    /BrushScriptMT

    /Calibri

    /Calibri-Bold

    /Calibri-BoldItalic

    /Calibri-Italic

    /CalifornianFB-Bold

    /CalifornianFB-Italic

    /CalifornianFB-Reg

    /CalisMTBol

    /CalistoMT

    /CalistoMT-BoldItalic

    /CalistoMT-Italic

    /Cambria

    /Cambria-Bold

    /Cambria-BoldItalic

    /Cambria-Italic

    /CambriaMath

    /Candara

    /Candara-Bold

    /Candara-BoldItalic

    /Candara-Italic

    /Castellar

    /Centaur

    /Century

    /CenturyGothic

    /CenturyGothic-Bold

    /CenturyGothic-BoldItalic

    /CenturyGothic-Italic

    /CenturySchoolbook

    /CenturySchoolbook-Bold

    /CenturySchoolbook-BoldItalic

    /CenturySchoolbook-Italic

    /Chiller-Regular

    /ColonnaMT

    /ComicSansMS

    /ComicSansMS-Bold

    /Consolas

    /Consolas-Bold

    /Consolas-BoldItalic

    /Consolas-Italic

    /Constantia

    /Constantia-Bold

    /Constantia-BoldItalic

    /Constantia-Italic

    /CooperBlack

    /CopperplateGothic-Bold

    /CopperplateGothic-Light

    /Corbel

    /Corbel-Bold

    /Corbel-BoldItalic

    /Corbel-Italic

    /CordiaNew

    /CordiaNew-Bold

    /CordiaNew-BoldItalic

    /CordiaNew-Italic

    /CordiaUPC

    /CordiaUPC-Bold

    /CordiaUPC-BoldItalic

    /CordiaUPC-Italic

    /CourierNewPS-BoldItalicMT

    /CourierNewPS-BoldMT

    /CourierNewPS-ItalicMT

    /CourierNewPSMT

    /CurlzMT

    /DaunPenh

    /David

    /David-Bold

    /DFKaiShu-SB-Estd-BF

    /DilleniaUPC

    /DilleniaUPCBold

    /DilleniaUPCBoldItalic

    /DilleniaUPCItalic

    /DokChampa

    /Dotum

    /DotumChe

    /Ebrima

    /Ebrima-Bold

    /EdwardianScriptITC

    /Elephant-Italic

    /Elephant-Regular

    /EngraversMT

    /ErasITC-Bold

    /ErasITC-Demi

    /ErasITC-Light

    /ErasITC-Medium

    /EstrangeloEdessa

    /EucrosiaUPC

    /EucrosiaUPCBold

    /EucrosiaUPCBoldItalic

    /EucrosiaUPCItalic

    /EuphemiaCAS

    /FangSong

    /FelixTitlingMT

    /FootlightMTLight

    /ForteMT

    /FranklinGothic-Book

    /FranklinGothic-BookItalic

    /FranklinGothic-Demi

    /FranklinGothic-DemiCond

    /FranklinGothic-DemiItalic

    /FranklinGothic-Heavy

    /FranklinGothic-HeavyItalic

    /FranklinGothic-Medium

    /FranklinGothic-MediumCond

    /FranklinGothic-MediumItalic

    /FrankRuehl

    /FreesiaUPC

    /FreesiaUPCBold

    /FreesiaUPCBoldItalic

    /FreesiaUPCItalic

    /FreestyleScript-Regular

    /FrenchScriptMT

    /Gabriola

    /Garamond

    /Garamond-Bold

    /Garamond-Italic

    /Gautami

    /Gautami-Bold

    /Georgia

    /Georgia-Bold

    /Georgia-BoldItalic

    /Georgia-Italic

    /Gigi-Regular

    /GillSansMT

    /GillSansMT-Bold

    /GillSansMT-BoldItalic

    /GillSansMT-Condensed

    /GillSansMT-ExtraCondensedBold

    /GillSansMT-Italic

    /GillSans-UltraBold

    /GillSans-UltraBoldCondensed

    /Gisha

    /Gisha-Bold

    /GloucesterMT-ExtraCondensed

    /GoudyOldStyleT-Bold

    /GoudyOldStyleT-Italic

    /GoudyOldStyleT-Regular

    /GoudyStout

    /Gulim

    /GulimChe

    /Gungsuh

    /GungsuhChe

    /Haettenschweiler

    /HarlowSolid

    /Harrington

    /HighTowerText-Italic

    /HighTowerText-Reg

    /Impact

    /ImprintMT-Shadow

    /InformalRoman-Regular

    /IrisUPC

    /IrisUPCBold

    /IrisUPCBoldItalic

    /IrisUPCItalic

    /IskoolaPota

    /IskoolaPota-Bold

    /JasmineUPC

    /JasmineUPCBold

    /JasmineUPCBoldItalic

    /JasmineUPCItalic

    /Jokerman-Regular

    /JuiceITC-Regular

    /KaiTi

    /Kalinga

    /Kalinga-Bold

    /Kartika

    /Kartika-Bold

    /KhmerUI

    /KhmerUI-Bold

    /KIXBarcode

    /KodchiangUPC

    /KodchiangUPCBold

    /KodchiangUPCBoldItalic

    /KodchiangUPCItalic

    /Kokila

    /Kokila-Bold

    /Kokila-BoldItalic

    /Kokila-Italic

    /KristenITC-Regular

    /KunstlerScript

    /LaoUI

    /LaoUI-Bold

    /Latha

    /Latha-Bold

    /LatinWide

    /Leelawadee

    /Leelawadee-Bold

    /LevenimMT

    /LevenimMT-Bold

    /LilyUPC

    /LilyUPCBold

    /LilyUPCBoldItalic

    /LilyUPCItalic

    /LucidaBright

    /LucidaBright-Demi

    /LucidaBright-DemiItalic

    /LucidaBright-Italic

    /LucidaCalligraphy-Italic

    /LucidaConsole

    /LucidaFax

    /LucidaFax-Demi

    /LucidaFax-DemiItalic

    /LucidaFax-Italic

    /LucidaHandwriting-Italic

    /LucidaSans

    /LucidaSans-Demi

    /LucidaSans-DemiItalic

    /LucidaSans-Italic

    /LucidaSans-Typewriter

    /LucidaSans-TypewriterBold

    /LucidaSans-TypewriterBoldOblique

    /LucidaSans-TypewriterOblique

    /LucidaSansUnicode

    /Magneto-Bold

    /MaiandraGD-Regular

    /MalgunGothic

    /MalgunGothicBold

    /MalgunGothicRegular

    /Mangal

    /Mangal-Bold

    /Marlett

    /MaturaMTScriptCapitals

    /Meiryo

    /Meiryo-Bold

    /Meiryo-BoldItalic

    /Meiryo-Italic

    /MeiryoUI

    /MeiryoUI-Bold

    /MeiryoUI-BoldItalic

    /MeiryoUI-Italic

    /MicrosoftHimalaya

    /MicrosoftJhengHeiBold

    /MicrosoftJhengHeiRegular

    /MicrosoftNewTaiLue

    /MicrosoftNewTaiLue-Bold

    /MicrosoftPhagsPa

    /MicrosoftPhagsPa-Bold

    /MicrosoftSansSerif

    /MicrosoftTaiLe

    /MicrosoftTaiLe-Bold

    /MicrosoftUighur

    /MicrosoftYaHei

    /MicrosoftYaHei-Bold

    /Microsoft-Yi-Baiti

    /MingLiU

    /MingLiU-ExtB

    /Ming-Lt-HKSCS-ExtB

    /Ming-Lt-HKSCS-UNI-H

    /Miriam

    /MiriamFixed

    /Mistral

    /Modern-Regular

    /MongolianBaiti

    /MonotypeCorsiva

    /MoolBoran

    /MS-Gothic

    /MS-Mincho

    /MSOutlook

    /MS-PGothic

    /MS-PMincho

    /MSReferenceSansSerif

    /MSReferenceSpecialty

    /MS-UIGothic

    /MVBoli

    /Narkisim

    /NiagaraEngraved-Reg

    /NiagaraSolid-Reg

    /NSimSun

    /Nyala-Regular

    /OCRAExtended

    /OldEnglishTextMT

    /Onyx

    /PalaceScriptMT

    /PalatinoLinotype-Bold

    /PalatinoLinotype-BoldItalic

    /PalatinoLinotype-Italic

    /PalatinoLinotype-Roman

    /Papyrus-Regular

    /Parchment-Regular

    /Perpetua

    /Perpetua-Bold

    /Perpetua-BoldItalic

    /Perpetua-Italic

    /PerpetuaTitlingMT-Bold

    /PerpetuaTitlingMT-Light

    /PlantagenetCherokee

    /Playbill

    /PMingLiU

    /PMingLiU-ExtB

    /PoorRichard-Regular

    /Pristina-Regular

    /Raavi

    /RageItalic

    /Ravie

    /Rockwell

    /Rockwell-Bold

    /Rockwell-BoldItalic

    /Rockwell-Condensed

    /Rockwell-CondensedBold

    /Rockwell-ExtraBold

    /Rockwell-Italic

    /Rod

    /SakkalMajalla

    /SakkalMajallaBold

    /ScriptMTBold

    /SegoePrint

    /SegoePrint-Bold

    /SegoeScript

    /SegoeScript-Bold

    /SegoeUI

    /SegoeUI-Bold

    /SegoeUI-BoldItalic

    /SegoeUI-Italic

    /SegoeUI-Light

    /SegoeUI-SemiBold

    /SegoeUISymbol

    /ShonarBangla

    /ShonarBangla-Bold

    /ShowcardGothic-Reg

    /Shruti

    /Shruti-Bold

    /SimHei

    /SimplifiedArabic

    /SimplifiedArabic-Bold

    /SimplifiedArabicFixed

    /SimSun

    /SimSun-ExtB

    /SnapITC-Regular

    /Stencil

    /Sylfaen

    /SymbolMT

    /Tahoma

    /Tahoma-Bold

    /TempusSansITC

    /TimesNewRomanPS-BoldItalicMT

    /TimesNewRomanPS-BoldMT

    /TimesNewRomanPS-ItalicMT

    /TimesNewRomanPSMT

    /TraditionalArabic

    /TraditionalArabic-Bold

    /Trebuchet-BoldItalic

    /TrebuchetMS

    /TrebuchetMS-Bold

    /TrebuchetMS-Italic

    /Tunga

    /Tunga-Bold

    /TwCenMT-Bold

    /TwCenMT-BoldItalic

    /TwCenMT-Condensed

    /TwCenMT-CondensedBold

    /TwCenMT-CondensedExtraBold

    /TwCenMT-Italic

    /TwCenMT-Regular

    /Utsaah

    /Utsaah-Bold

    /Utsaah-BoldItalic

    /Utsaah-Italic

    /Vani

    /Vani-Bold

    /Verdana

    /Verdana-Bold

    /Verdana-BoldItalic

    /Verdana-Italic

    /Vijaya

    /Vijaya-Bold

    /VinerHandITC

    /Vivaldii

    /VladimirScript

    /Vrinda

    /Vrinda-Bold

    /Webdings

    /Wingdings2

    /Wingdings3

    /Wingdings-Regular

    /ZWAdobeF

  ]

  /NeverEmbed [ true

  ]

  /AntiAliasColorImages false

  /CropColorImages true

  /ColorImageMinResolution 300

  /ColorImageMinResolutionPolicy /OK

  /DownsampleColorImages true

  /ColorImageDownsampleType /Bicubic

  /ColorImageResolution 300

  /ColorImageDepth -1

  /ColorImageMinDownsampleDepth 1

  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000

  /EncodeColorImages true

  /ColorImageFilter /DCTEncode

  /AutoFilterColorImages true

  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG

  /ColorACSImageDict <<

    /QFactor 0.15

    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]

  >>

  /ColorImageDict <<

    /QFactor 0.15

    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]

  >>

  /JPEG2000ColorACSImageDict <<

    /TileWidth 256

    /TileHeight 256

    /Quality 30

  >>

  /JPEG2000ColorImageDict <<

    /TileWidth 256

    /TileHeight 256

    /Quality 30

  >>

  /AntiAliasGrayImages false

  /CropGrayImages true

  /GrayImageMinResolution 300

  /GrayImageMinResolutionPolicy /OK

  /DownsampleGrayImages true

  /GrayImageDownsampleType /Bicubic

  /GrayImageResolution 300

  /GrayImageDepth -1

  /GrayImageMinDownsampleDepth 2

  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000

  /EncodeGrayImages true

  /GrayImageFilter /DCTEncode

  /AutoFilterGrayImages true

  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG

  /GrayACSImageDict <<

    /QFactor 0.15

    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]

  >>

  /GrayImageDict <<

    /QFactor 0.15

    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]

  >>

  /JPEG2000GrayACSImageDict <<

    /TileWidth 256

    /TileHeight 256

    /Quality 30

  >>

  /JPEG2000GrayImageDict <<

    /TileWidth 256

    /TileHeight 256

    /Quality 30

  >>

  /AntiAliasMonoImages false

  /CropMonoImages true

  /MonoImageMinResolution 1200

  /MonoImageMinResolutionPolicy /OK

  /DownsampleMonoImages true

  /MonoImageDownsampleType /Bicubic

  /MonoImageResolution 1200

  /MonoImageDepth -1

  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000

  /EncodeMonoImages true

  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode

  /MonoImageDict <<

    /K -1

  >>

  /AllowPSXObjects false

  /CheckCompliance [

    /None

  ]

  /PDFX1aCheck false

  /PDFX3Check false

  /PDFXCompliantPDFOnly false

  /PDFXNoTrimBoxError true

  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [

    0.00000

    0.00000

    0.00000

    0.00000

  ]

  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true

  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [

    0.00000

    0.00000

    0.00000

    0.00000

  ]

  /PDFXOutputIntentProfile ()

  /PDFXOutputConditionIdentifier ()

  /PDFXOutputCondition ()

  /PDFXRegistryName ()

  /PDFXTrapped /False



  /CreateJDFFile false

  /Description <<



    /BGR <>

    /CHS <FEFF4f7f75288fd94e9b8bbe5b9a521b5efa7684002000410064006f006200650020005000440046002065876863900275284e8e9ad88d2891cf76845370524d53705237300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c676562535f00521b5efa768400200050004400460020658768633002>

    /CHT <FEFF4f7f752890194e9b8a2d7f6e5efa7acb7684002000410064006f006200650020005000440046002065874ef69069752865bc9ad854c18cea76845370524d5370523786557406300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c4f86958b555f5df25efa7acb76840020005000440046002065874ef63002>

    /CZE <>

    /DAN <>

    /DEU <>

    /ESP <>

    /ETI <>

    /FRA <>

    /GRE <>



    /HRV (Za stvaranje Adobe PDF dokumenata najpogodnijih za visokokvalitetni ispis prije tiskanja koristite ove postavke.  Stvoreni PDF dokumenti mogu se otvoriti Acrobat i Adobe Reader 5.0 i kasnijim verzijama.)

    /HUN <>

    /ITA <>

    /JPN <FEFF9ad854c18cea306a30d730ea30d730ec30b951fa529b7528002000410064006f0062006500200050004400460020658766f8306e4f5c6210306b4f7f75283057307e305930023053306e8a2d5b9a30674f5c62103055308c305f0020005000440046002030d530a130a430eb306f3001004100630072006f0062006100740020304a30883073002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee5964d3067958b304f30533068304c3067304d307e305930023053306e8a2d5b9a306b306f30d530a930f330c8306e57cb30818fbc307f304c5fc59808306730593002>

    /KOR <FEFFc7740020c124c815c7440020c0acc6a9d558c5ec0020ace0d488c9c80020c2dcd5d80020c778c1c4c5d00020ac00c7a50020c801d569d55c002000410064006f0062006500200050004400460020bb38c11cb97c0020c791c131d569b2c8b2e4002e0020c774b807ac8c0020c791c131b41c00200050004400460020bb38c11cb2940020004100630072006f0062006100740020bc0f002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e00300020c774c0c1c5d0c11c0020c5f40020c2180020c788c2b5b2c8b2e4002e>

    /LTH <>

    /LVI <>

    /NOR <>

    /POL <>

    /PTB <>

    /RUM <>

    /RUS <>

    /SKY <>

    /SLV <>

    /SUO <>

    /SVE <>

    /TUR <>

    /UKR <>

    /ENU (Use these settings to create Adobe PDF documents best suited for high-quality prepress printing.  Created PDF documents can be opened with Acrobat and Adobe Reader 5.0 and later.)

    /NLD (Gebruik deze instellingen om Adobe PDF-documenten te maken die zijn geoptimaliseerd voor prepress-afdrukken van hoge kwaliteit. De gemaakte PDF-documenten kunnen worden geopend met Acrobat en Adobe Reader 5.0 en hoger.)

  >>

  /Namespace [

    (Adobe)

    (Common)

    (1.0)

  ]

  /OtherNamespaces [

    <<

      /AsReaderSpreads false

      /CropImagesToFrames true

      /ErrorControl /WarnAndContinue

      /FlattenerIgnoreSpreadOverrides false

      /IncludeGuidesGrids false

      /IncludeNonPrinting false

      /IncludeSlug false

      /Namespace [

        (Adobe)

        (InDesign)

        (4.0)

      ]

      /OmitPlacedBitmaps false

      /OmitPlacedEPS false

      /OmitPlacedPDF false

      /SimulateOverprint /Legacy

    >>

    <<

      /AddBleedMarks false

      /AddColorBars false

      /AddCropMarks false

      /AddPageInfo false

      /AddRegMarks false

      /ConvertColors /ConvertToCMYK

      /DestinationProfileName ()

      /DestinationProfileSelector /DocumentCMYK

      /Downsample16BitImages true

      /FlattenerPreset <<

        /PresetSelector /MediumResolution

      >>

      /FormElements false

      /GenerateStructure false

      /IncludeBookmarks false

      /IncludeHyperlinks false

      /IncludeInteractive false

      /IncludeLayers false

      /IncludeProfiles false

      /MultimediaHandling /UseObjectSettings

      /Namespace [

        (Adobe)

        (CreativeSuite)

        (2.0)

      ]

      /PDFXOutputIntentProfileSelector /DocumentCMYK

      /PreserveEditing true

      /UntaggedCMYKHandling /LeaveUntagged

      /UntaggedRGBHandling /UseDocumentProfile

      /UseDocumentBleed false

    >>

  ]

>> setdistillerparams

<<

  /HWResolution [2400 2400]

  /PageSize [612.000 792.000]

>> setpagedevice



