
   blad 1 van 4 
 

Waarom dit formulier? 
Leven met een chronische ziekte en/of beperking brengt vaak extra kosten met zich mee, 
bijvoorbeeld voor zorg, vervoer, hulpmiddelen en aanpassingen. Hierdoor is het dagelijks 
leven voor mensen met een chronische ziekte en/of beperking vaak duurder dan voor 
anderen. Wijdemeren biedt inwoners met een chronische ziekte of handicap de mogelijkheid 
een bijdrage te vragen voor deze kosten. Met dit formulier vraagt u het aan.  
 
Extra geld – voor wie? 
U kunt geld aanvragen voor uzelf, voor uw eventuele partner en uw inwonende kinderen. U 
heeft recht op een tegemoetkoming als u voldoet aan tenminste één van de onderstaande 
criteria: 
 
• U ontvangt een WIA/WAZ/Wajong uitkering op basis van 80 tot 100% 

arbeidsongeschiktheid. 
• u beschikt over een Wmo-indicatie voor een vervoersvoorziening, een rolstoel, 

woningaanpassing of hulp bij begeleiding of het huishouden of persoonlijke verzorging, 
waarbij de laatste drie voorzieningen zijn toegekend voor een periode van een jaar of 
langer of ;  

• u heeft een geldige gehandicaptenparkeerkaart of;  
• u heeft een langdurige indicatie voor thuiszorg voor verpleging en verzorging of; 
• u ontvangt dubbele kinderbijslag vanwege een thuiswonend gehandicapt kind;  
• u heeft een onomkeerbare aandoening of beperking zonder uitzicht op volledig herstel en 

kan aannemelijk maken dat als gevolg van deze chronische ziekte of beperking 
meerkosten worden gemaakt. 

 
Inkomen 
De hoogte van de bijdrage is afhankelijk van de hoogte van uw inkomen en uw 
gezinssituatie.  

• Bent u alleenstaand of alleenstaande ouder en uw bruto jaarinkomen is niet hoger 
dan € 29.562,00 (inkomensgrens zorgtoeslag 2019), dan krijgt u een bijdrage van € 
250,00 per jaar. 

• Bent u alleenstaande ouder en uw bruto jaarinkomen is niet hoger dan € 29.562,00 
(inkomensgrens zorgtoeslag 2019) en er zijn meerdere chronisch zieken in uw 
huishouden, dan krijgt u een bijdrage van € 400,00 per jaar.  

• Woont u samen en uw gezamenlijke bruto jaarinkomen is niet hoger dan € 37.885,00 
(inkomensgrens zorgtoeslag 2019) en een van u is chronisch ziek, dan krijgt u een 
bijdrage van € 250,00 per jaar.  

• Woont u samen en uw gezamenlijke bruto jaarinkomen is niet hoger dan € 37.885,00 
(inkomensgrens zorgtoeslag 2019) en er zijn meerdere chronisch zieken in uw 
huishouden, dan krijgt u een bijdrage van € 400,00 per jaar.  

 
 
Formulier met bewijsstukken terugsturen 
Het ingevulde formulier stuurt u terug in de bijgevoegde antwoordenvelop. Vergeet u de 
gevraagde bewijsstukken niet? Dan weet u zeker dat alles snel voor u geregeld wordt. 

 
Hoe gaat het verder? 
U hoort van ons wat u krijgt. U ontvangt daarover een brief. Deze brief noemen we een 
beschikking. Hierin staat precies wat u krijgt, en wanneer. 
 
Als u vragen hebt 
Als u vragen heeft naar aanleiding van deze brief, kunt u telefonisch contact opnemen met 
de gemeente via het algemene nummer 14035. 
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Aanvraagformulier chronisch zieken en 
gehandicapten  
 
 

In te vullen door de gemeente 
Aanvraagnummer  
Datum ontvangst  
Nummer werkproces  
Besluit afdeling  
Verwerkt administratie  
 
 
 

Persoonsgegevens  
 
 Aanvrager 1 Aanvrager 2 
 
Cliëntnummer 
 
Achternaam 
 
Geboortedatum 
 
Telefoonnummer 
 
Mobiel nummer 
 
Burgerservicenummer 
 

  

 
Straat 
 

 

 
Postcode-woonplaats 

 

Stuur de volgende bijlagen mee: 
• Indien niet in ons bezit een kopie geldig paspoort of identiteitskaart van de   

aanvragers. 
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Uw situatie 
 
Kruis hieronder aan welke situatie op u van toepassing is. U kunt ook meerdere onderdelen 
aankruisen.  
 
 Ik ontvang een WIA/WAZ/Wajong uitkering op basis van 80 tot 100% 

arbeidsongeschiktheid. 
 Ik beschik over een Wmo-indicatie voor een vervoersvoorziening, een rolstoel, 

woningaanpassing of hulp bij begeleiding of het huishouden of persoonlijke verzorging, 
waarbij de laatste drie voorzieningen zijn toegekend voor een periode van een jaar of 
langer of ;  

 Ik heb een geldige gehandicaptenparkeerkaart heeft of;  
 Ik heb een langdurige indicatie voor thuiszorg voor verpleging en verzorging of; 
 Ik ontvang dubbele kinderbijslag vanwege een thuiswonend gehandicapt kind;  
 Ik heb een onomkeerbare aandoening of beperking zonder uitzicht op volledig herstel en 

kan aannemelijk maken dat als gevolg van deze chronische ziekte of beperking 
meerkosten worden gemaakt. 
 

 
Stuur de volgende bijlagen mee: stuur een kopie, nooit het origineel 

• Bij een WIA/WAZ/Wajong uitkering: een verklaring van uw arbeidsongeschiktheid en 
een recent bankafschrift waaruit ontvangst van de uitkering blijkt.  

• Bij een Wmo indicatie: de beschikking die u van de gemeente heeft ontvangen waarin 
wordt aangegeven waarvoor u een indicatie krijgt en voor welke periode. 

• Bij een gehandicaptenparkeerkaart: een kopie hiervan 
• Bij indicatie langdurige thuiszorg: de beschikking van het Centrum Indicatiestelling 

Zorg (CIZ). 
• Bij dubbele kinderbijslag in verband met een gehandicapt kind: de beschikking van de 

Sociale Verzekeringsbank (SVB)  
• Bij onomkeerbare aandoening: de bewijsstukken die aannemelijk maken dat er 

meerkosten zijn als gevolg van een chronische ziekte of beperking 
 
Stuurt u een meest recente kopie van de beschikking toekenning zorgtoeslag van de 
belastingdienst of een kopie van de jaaropgave mee. 
 
Hoe wilt u het geld ontvangen? 
 
Als de aanvraag is toegekend, maken wij het geld over op uw rekening. 
Vul hier uw rekeningnummer in: 
 
Iban nummer:   
  
Vul hier een rekeningnummer in, als u wilt dat het bedrag aan een ander wordt overgemaakt 
 
Iban nummer ………………………….. 
 
Naam            …………………………...      
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Vul hier uw handtekening in 

 
• Ik heb dit gehele formulier naar waarheid ingevuld zodat de gemeente kan 

vaststellen of er recht bestaat op de bijdrage chronisch zieken en gehandicapten.  
• Ik ben er mee bekend dat de verstrekte gegevens bij andere instanties worden 

gecontroleerd en worden opgenomen in een persoonsregistratie. 
 
Datum                        Aanvrager 1                                                     Aanvrager 2             
 
…………….    
 
Handtekening …………………..                                              …………………….. 
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