
 
Rechthebbenden:  

Inwoners vanaf de werkelijke leeftijd van 21 jaar die op 1 januari van het kalenderjaar ingeschreven 

zijn in onze gemeente en beschikken over:  

• ofwel een attest van de FOD Sociale Zekerheid, directie-generaal voor Personen met een 

handicap, waaruit blijkt dat zij een erkenning hebben van minstens 12 en maximaal 14 punten 

op de medische schaal voor integratietegemoetkoming; 

• ofwel beschikken over een attest van de FOD Sociale Zekerheid, directie-generaal voor 

Personen met een handicap, waaruit blijkt dat zij een erkenning hebben vanaf 15 punten op de medische schaal voor 

integratietegemoetkoming, maar zijn uitgesloten van het zorgbudget voor zwaar zorgbehoevenden (vb. mensen in 

een voorziening); 

• ofwel beschikken over een attest van BELrai, gescoord door een erkend indicatiesteller in het kader van een aanvraag 

van het zorgbudget voor zwaar zorgbehoevenden met een score van: 

− 12/30 voor de hele BelRAI Screener en geen 6/12 of meer op ADL/IADL; 

− 5/12 voor de modules ADL én IADL (opgeteld) en geen 13/30 of meer voor de hele BelRAI Screener; 

− 3 óf 4/6 op de module Cognitie én geen 13/30 of meer voor de hele BelRAI Screener én geen 6/12 of meer op ADL & 

IADL. 

 

IN TE VULLEN DOOR DE AANVRAGER  

 

Naam en voornaam                                                                                                            Naam en voornaam persoon met een beperking 

Adres 

Postcode en gemeente  

Telefoonnummer                                                                           E-mail 

Rijksregisternummer aanvrager                                             Rijksregisternummer persoon met een beperking: 

IBAN REKENINGNUMMER                                                           BIC 

op naam van 

 Ik ga akkoord met het delen van persoonsgegevens aan de mutualiteit in het kader van de gemeentelijke zorgpremie.  

 Ik ga niet akkoord met het delen van persoonsgegevens aan de mutualiteit. Als gevolg hiervan zal de 

gemeentelijke zorgpremie niet toegekend kunnen worden. 
 

Voeg hierbij:  

• een attest afgeleverd door de FOD Sociale Zekerheid met vermelding van de rechthebbende en de bepaling 

van de invaliditeit 

• het attest van de BEL-profielschaal gescoord door een erkende indicatiesteller 

• de BelRAI-screener met gedetailleerd overzicht. 

Let op: Wie de zorgpremie volwassenen aanvraagt, ontvangt deze 

premie vanaf datum indicatiestelling van de BelRai-Score of 

begindatum erkenning FOD Sociale Zekerheid. De premie wordt per 

kwartaal uitbetaald. 

 

Om deze premie aan te vragen, neemt u contact op met het Klantencontactcenter T 03 750 15 11. U kunt de premie ook 

online aanvragen via www.beveren.be. 

Datum Handtekening 

 

VAK VOORBEHOUDEN AAN DE ADMINISTRATIE - PREMIEBEDRAG  

  68 EUR per maand x  maanden = EUR  

 

 Gemeente Beveren ● Gravenplein 8 ● 9120 Beveren ●T 03 750 15 11 ● E sociaalhuis@beveren.be ● www.beveren.be 

VAK ADMINISTRATIE 

ONTVANGSTDATUM 

Gelieve hier een klever van uw mutualiteit 

te kleven 


