ZonMw – Palliantie II:
Subsidieoproep: Vervolg alternatieve bekostiging palliatieve zorg: inzet acuut hospice bed
[bookmark: _Toc126333322]Bijlage Format projectvoorstel
In het projectvoorstel werkt u onderstaande onderdelen uit in totaal maximaal 8 A4 (Arial, 10 pt). Het projectvoorstel voegt u als PDF bestand als aparte bijlage toe bij uw aanvraagformulier in Mijn ZonMw. Gelieve geen aanpassingen te maken in het format zelf. 

1. Aanleiding en probleemstelling
Beschrijf de aanleiding en probleemstelling. Neem de volgende punten mee in uw beschrijving:
· Beschrijf wat de huidige situatie is op het gebied van het zorgpad en de alternatieve bekostigingsafspraak. Welke stappen heeft u in het eerdere experiment al ondernomen en welke resultaten zijn reeds voorhanden?
· Onderbouw waarom er behoefte is aan verdere evaluatie van zowel het zorginhoudelijke effect van het zorgpad als de alternatieve vorm van bekostiging.




2. Doelstelling en onderzoeksvragen
Beschrijf helder, concreet en bondig wat het project beoogt. Neem de volgende punten mee in uw beschrijving: 
· De gewenste situatie aan het eind van dit project, welke resultaten u dan heeft behaald en de ambities op langere termijn.
· De doelstelling is duidelijk, concreet en realistisch afgebakend en sluit aan bij de probleemstelling.
· De onderzoeksvragen zijn logisch afgeleid van de doelstelling.
· De onderzoeksvragen omvatten zowel de zorginhoudelijke als de bekostigingsaspecten.




3. Samenwerking
Beschrijf welke partijen en relevante stakeholders u betrekt bij het beoogde project. Neem de volgende punten mee in uw beschrijving:
· Dat er aantoonbaar draagvlak is van ziekenhuizen en hospices die gaan deelnemen aan het project in de regio en hoe zij betrokken worden in het project. Denk hierbij ook aan de afdelingen zorgverkoop.
· Dat er aantoonbaar draagvlak is van de preferente zorgverzekeraar in de regio en hoe hij betrokken wordt in het project.
· Welke andere zorgverzekeraars betrokken zijn en hoe deze betrokkenheid wordt vormgegeven.
· In welke mate er betrokkenheid is van patiënten-of naastenvertegenwoordiging en wat deze betrokkenheid inhoudt.
· Betrokkenheid van relevante partijen voor implementatie en opschaling en hoe deze betrokkenheid wordt vormgegeven.




4. Plan van aanpak
Beschrijf de gekozen aanpak waarmee u de beoogde doelstelling realiseert en neem de volgende punten mee: 
· Een onderbouwde evaluatiemethodiek.
· Passende kwantitatieve en/of kwalitatieve methoden.
· Relevante uitkomstmaten op o.a. kwaliteit van zorg, kosten, en specifiek voor de patiënt/naasten relevante uitkomstmaten.
· Evaluatie methodiek van alternatieve bekostiging inclusief de onderbouwing en haalbaarheid van de gekozen KPI’s.
· De dataverzameling.
· Een analyse van succesfactoren, belemmeringen en contextfactoren die van belang zijn voor borging en opschaling.
· Activiteiten om te komen tot een gedragen plan voor opschaling. Beschrijf hoe u al vanaf de start het proces zo inricht dat u de geleerde lessen en inzichten kunt ophalen. NB Het project resulteert in een bruikbaar en overdraagbaar (en openbaar toegankelijk) kennisproduct dat inzicht biedt in de implementatie van het zorgpad en de bijbehorende alternatieve bekostigingsvorm.




5. Haalbaarheid
Beschrijf de haalbaarheid van uw project en neem de volgende punten mee: 
· Geef een realistische indruk van de kansen en belemmeringen bij de uitvoer van uw project en hoe u hiermee omgaat. Denk aan een risicoanalyse met passende beheersmaatregelen. 
· Geef een planning van het project en leg uit waarom deze planning haalbaar is. 
· Beschrijf duidelijke rollen en verantwoordelijkheden.
· Beschrijf hoe u toegang heeft tot benodigde data en toegang tot deelnemende partijen.
· Maak hierbij aannemelijk dat u de doelstelling binnen de gestelde looptijd bereikt met de beschikbare expertise, menskracht, faciliteiten en middelen.




6. Projectgroep
Beschrijf de samenstelling van de projectgroep en neem de volgende punten mee: 
· Beschrijf hoe de samenstelling van de projectgroep bijdraagt aan de kwaliteit van uw experiment. 
· Besteed hierbij expliciet aandacht aan hoe deskundigheid op het gebied van gezondheidseconomie en (alternatieve) bekostiging binnen uw projectgroep wordt vertegenwoordigd. NB. Voor de gezondheid economische evaluatie gaat de voorkeur uit naar een expert met een sterke academische inbedding en aantoonbare ervaring met wetenschappelijk onderzoek. Dit sluit aan bij het doel om robuuste en ook algemene kennis voor het veld te ontwikkelen. Betrokkenheid van een academische gezondheidseconoom wordt aangemoedigd om de wetenschappelijke kwaliteit van de evaluatie te versterken. 
· Beschrijf ook de vertegenwoordiging van andere noodzakelijke expertises, ten minste expertise op het gebied van: implementatie-en verandervraagstukken, kwalitatieve en kwantitatieve onderzoeksmethoden, hospicezorg en ziekenhuiszorg (denk ook aan afdeling zorgverkoop), palliatieve zorg.




7. Impact
Beschrijf uw aanpak voor het verspreiden, toepassen, duurzaam borgen en waar mogelijk opschalen van de projectresultaten. Beschrijf in ieder geval:
· Welke kennis uw project oplevert die nodig is voor besluitvorming over verdere implementatie en mogelijke opschaling naar andere regio’s. 
· Hoe kennis, ervaringen en resultaten worden gedeeld met relevante doelgroepen. 
· Hoe resultaten worden toegepast in beleid, praktijk of organisatieprocessen.
· Hoe u structurele inbedding na afloop van de subsidie organiseert, denk hierbij aan eigenaarschap en organisatorische randvoorwaarden zoals tijd en middelen.
· Hoe de projectresultaten kunnen worden verbreed naar andere organisaties en regio’s, rekening houdend met eventuele verschillen tussen regio’s, typen ziekenhuizen, hospices en zorgverzekeraars.




8. Literatuurreferenties
Indien van toepassing kunt u hieronder literatuurreferenties toevoegen die uw subsidieaanvraag onderbouwen. 
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