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Toegankelijke, betaalbare zorg voor iedereen
IZA vindt het belangrijk dat zorg voor iedereen toegankelijk 
is en blijft. Daarom maken we bijvoorbeeld afspraken met 
zorgaanbieders over de kwaliteit en kosten van zorg. En 
we helpen u graag uw gezondheid op peil te houden met 
veel informatie over preventie en vergoedingen voor 
preventieve zorg. Zo is de kans groot dat u minder zorg 
nodig hebt. Extra aandacht is er ook voor mantelzorgers, 
zonder wie de zorg een stuk minder betaalbaar zou zijn. 
IZA biedt mantelzorgers daarom veel ondersteuning om 
hen tijdelijk te ontlasten van hun zware taak.

Uw partner en kinderen profi teren mee
Niet alleen u bent tegen gunstige voorwaarden verzekerd, 
ook uw partner en kinderen (tot 30 jaar) kunt u op uw 
zorgpolis aanmelden. Zij krijgen dan dezelfde aantrekkelijke 
premiekorting als u. Het maakt niet uit of uw kinderen 
werken of studeren, thuis of op zichzelf wonen. 

Iedere verzekerde kiest zijn eigen pakket
Iedere verzekerde op uw zorgpolis kiest het aanvullende 
pakket dat het beste bij hem past. Kinderen tot 18 jaar zijn 
gratis verzekerd voor het hoogst gekozen aanvullende 
pakket van hun ouder(s)/verzorger(s).

Elke dag, overal, zetten mensen zich in voor Nederland. U doet dat 
vanuit de gemeente, de provincie of het waterschap. En natuurlijk 
wilt u dat er ook voor u wordt gezorgd. IZA doet dit al ruim 60 jaar 
als dé zorgverzekeraar voor mensen die werken aan Nederland. 
Met een zorgverzekering van IZA GezondSamenPolis bent u verze-
kerd van goede zorg. In dit vergoedingenoverzicht leest u meer over 
IZA en krijgt u een overzicht van onze basis- en aanvullende verze-
keringen. 

Goed voor elkaar

Dit is IZA GezondSamenPolis

• Betaalbare en toegankelijke zorg voor iedereen
• Iedere verzekerde kiest zijn eigen aanvullende 

pakket
• Geen tandheelkundige selectie
• Gemak: online declareren en inzicht in uw 

kosten
• Geen winstoogmerk 

‘Mijn partner en kinderen 
profi teren ook van mijn 
collectiviteitskorting’



‘In Mijn IZA kan ik snel 
nakijken hoeveel zorgkosten 
ik heb gemaakt’

Online gemak
Nota’s kunt u snel en gemakkelijk online indienen. En met 
Mijn IZA kunt u heel eenvoudig online uw zorgverzekering 
beheren. In deze persoonlijke, beveiligde omgeving op 
www.izagezondsamen.nl geeft u snel wijzigingen door. 
Ook kunnen u en de andere verzekerden op uw zorgpolis 
zien hoeveel eigen risico er is gebruikt en welke zorg-
kosten zijn gemaakt. 

Ondersteuning voor mantelzorgers
Voor wie (langdurig) zorg nodig heeft, is ondersteuning van 
naasten zoals familie of vrienden (mantelzorgers) cruciaal. 
Met bijvoorbeeld hulp voor werkende mantelzorgers en 
vervangende zorg helpt IZA de mantelzorger om de balans 
tussen zorg en privé in evenwicht te krijgen, en doen we 
er tegelijkertijd alles aan om degene die de zorg krijgt 
langduriger in de vertrouwde thuissituatie te houden. 
Kijk op www.izagezondsamen.nl of bel ons op 
088 - 131 16 13.

IZA Zorgadvies en wachtlijstbemiddeling
Moet u lang op zorg wachten? Dan helpt onze afdeling 
Zorgadvies en bemiddeling u bij het vinden van een andere 
zorgaanbieder. Maar liefst 90% van de verzekerden die 
gebruikmaakt van deze service, ontvangt binnen 3 werk-
dagen een alternatief voor een snellere behandeling.
Ook zoeken wij voor u een nieuwe huisarts of nieuwe 
tandarts als u verhuist. U bereikt ons via 088 - 131 16 13.

Zorgaanbieders vergelijken
In Vergelijk en Kies op onze website kunt u zorgaanbieders 
met elkaar vergelijken op kwaliteit, klantervaringen en de 
afstand tot uw woonadres. Zo vindt u heel eenvoudig een 
goede fysiotherapeut in de buurt, of een ziekenhuis dat is 
gespecialiseerd in cardiologie. 
Kijk op www.izagezondsamen.nl/vergelijkenkies.

Online programma's ondersteunen uw gezondheid
Uw gezondheid en welzijn staan bij IZA voorop. We willen 
u zoveel mogelijk helpen met diensten en services die uw 
gezondheid ondersteunen. Op de pagina ‘Uw gezondheid’ 
op www.izagezondsamen.nl vindt u informatie, testen en 
online zelfzorgprogramma’s. 

IZA Kraamzorg
Verwacht u gezinsuitbreiding? Meldt u dan aan bij 
IZA Kraamzorg. Wij regelen de aanmelding bij het kraam-
centrum. Bent u aanvullend verzekerd met IZA Extra Zorg, 
dan ontvangt u bovendien het IZA kraampakket. De 
contactgegevens van IZA Kraamzorg vindt u op 
www.izagezondsamen.nl. 

Een volledig overzicht van de extra’s staat op 
www.izagezondsamen.nl.

De extra’s van IZA

IZA biedt een uitstekende zorgverzekering met volop keuzevrijheid 
tegen een aantrekkelijke premie. Maar we bieden ook veel handige 
extra’s. Altijd inzicht in uw zorgkosten bijvoorbeeld. En advies over 
zorgaanbieders en online zelfzorgprogramma’s.  



IZA GezondSamenPolis biedt een ruime keus in pakketten. Zo stelt u 
gemakkelijk een zorgverzekeringspakket samen dat aansluit bij uw 
wensen.

‘Uit het ruime aanbod van 
IZA stel ik makkelijk een 
pakket samen dat bij mij 
past’

De basisverzekering
De basisverzekering van IZA GezondSamenPolis vergoedt 
onder andere huisartsenzorg, ziekenhuiszorg, kraamzorg, 
fysiotherapie en tandheelkundige zorg tot 18 jaar. De 
inhoud van de basisverzekering wordt door de overheid 
vastgesteld. De aanspraken zijn daarom voor iedereen 
gelijk. U hebt wel de keuze uit een restitutieverzekering 
of een naturaverzekering. Met de IZA GezondSamenPolis 
Restitutie hebt u recht op de vergoeding van de kosten 
van zorg. U bent vrij om uw eigen huisarts, ziekenhuis, 
specialist of andere zorgaanbieder te kiezen. Kiest u voor 
de IZA GezondSamenPolis Natura, dan hebt u recht op 
zorg in natura. IZA sluit contracten met bepaalde zorgaan-
bieders. Gaat u naar deze zorgaanbieders toe? Dat biedt 
u voordelen. U bent bijvoorbeeld verzekerd van kwalitatief 
goede en bereikbare zorg. En u betaalt een iets lagere 
premie. U leest meer over de natura- en restitutieverzeke-
ring in de Leeswijzer op pagina 6.

IZA Extra Zorg
Wilt u meer zekerheid en een uitgebreidere dekking dan 
alleen de basisverzekering? Kies dan een van de aanvul-
lende pakketten van IZA Extra Zorg. IZA Extra Zorg 
vergoedt niet alleen de kosten voor veel voorkomende 
zorg, zoals fysiotherapie, maar ook alternatieve genees-
wijzen, podotherapie en vervangende mantelzorg. U kunt 
kiezen uit één van de vier zorgvuldig samengestelde 
pakketten: IZA Extra Zorg 1, 2, 3 of 4. Er is altijd wel een 
verzekering die past bij uw situatie.

IZA Extra Tand
Tandartskosten kunnen soms hoog oplopen. Wilt u zich 
daar ook voor verzekeren, kies dan voor IZA Extra Tand. 
Daarmee bent u verzekerd voor bijvoorbeeld controles, 
gebitsreiniging, vullingen, kronen en bruggen, wortel-
kanaalbehandelingen en gedeeltelijke gebitsprotheses. 
U kunt uit drie pakketten kiezen. Met IZA Extra Tand 1 hebt 
u een totaalbudget van € 250 per jaar. IZA Extra Tand 2 
vergoedt maximaal € 500 per jaar en IZA Extra Tand 3 
maximaal € 1.000 per jaar. Er geldt geen tandheelkundige 
selectie. U kunt IZA Extra Tand apart afsluiten, zonder een 
IZA Extra Zorgpakket.

IZA Classic Comfort*
Hebt u geen kinderen of wonen ze inmiddels op zichzelf? 
Bent u gestopt met werken of bent u dat binnenkort van 
plan? Speciaal voor u is er IZA Classic Comfort. Zonder 
zaken die u in deze fase van uw leven niet meer nodig 
hebt. Maar met vervangende mantelzorg en vaccinaties 
voor reizen naar het buitenland. IZA Classic Comfort is een 
totaalpakket, inclusief vergoedingen voor tandheelkundige 
zorg. 

* Deze aanvullende verzekering is geen onderdeel van het collectieve 

contract van IZA met VNG, IPO en UvW. U kunt deze verzekering 

natuurlijk wel afsluiten.

De verzekeringen van 
IZA GezondSamenPolis

‘Uit het ruime aanbod van 
IZA stel ik makkelijk een 
pakket samen dat bij mij 
past’



Als er in het vergoedingenoverzicht een  staat is deze 
zorg verzekerd. De hoogte van de vergoeding is afhankelijk 
van de door u gekozen zorgaanbieder in combinatie met 
de gekozen verzekering. Meer informatie hierover vindt u 
verderop in deze leeswijzer. Verder geven wij aan dat 
diverse vergoedingen per jaar gelden. Hiermee bedoelen 
wij: per kalenderjaar. Daar waar wij de afkorting ‘max.’ 
gebruiken, bedoelen wij maximaal.

Voor de basisverzekering kunt u kiezen uit twee varianten: 
restitutie en natura. IZA GezondSamenPolis kent twee 
aanvullende verzekeringen: IZA Extra Zorg en IZA Extra 
Tand. Daarnaast kunt u kiezen voor IZA Classic Comfort*.

Leeswijzer
Wij geven u op de volgende pagina’s een overzicht van de 
vergoedingen van de basisverzekeringen en de aanvullende 
verzekeringen van IZA GezondSamenPolis. 

Optie 1: 
IZA Extra Zorg

Optie 2: 
IZA Extra Tand (Los af te sluiten 

of samen met IZA Extra Zorg)

Optie 3: 
Totaalpakket

IZA Classic Comfort*

IZA GezondSamenPolis Natura IZA GezondSamenPolis Restitutie

IZA Extra Zorg 1

IZA Extra Zorg 2

IZA Extra Zorg 3

IZA Extra Zorg 4

IZA Extra Tand 1

IZA Extra Tand 2

IZA Extra Tand 3

Stap 2 Kies uw aanvullende zorgverzekering 

Stap 1 Kies uw basisverzekering

* Deze aanvullende verzekering is geen onderdeel van het collectieve contract van IZA met VNG, IPO en UvW. U kunt deze verzekering natuurlijk wel 
afsluiten.

Bijkomende voorwaarden

Bijkomende voorwaarden, zoals toestemmingsver-
eisten, noodzakelijke verwijzingen en bevoegde zorg -
aanbieders zijn opgenomen in de verzekeringsvoor-
waarden van 2014. Wij raden u aan als u zorg nodig 
hebt, eerst de verzekeringsvoorwaarden te raadplegen. 
U kunt deze vinden op www.izagezondsamen.nl.



IZA GezondSamenPolis Restitutie
Met de IZA GezondSamenPolis Restitutie hebt u recht op 
vergoeding van de kosten van zorg. U bent vrij om uw 
eigen zorgaanbieder te kiezen. Het maakt daarbij niet uit of 
deze zorgaanbieder afspraken heeft gemaakt met IZA. 
Zolang de zorgaanbieder maar voldoet aan de eisen die in 
de verzekeringsvoorwaarden worden gesteld. U hebt recht 
op vergoeding van de kosten tot maximaal de in Nederland 
geldende wettelijke tarieven. U vindt de wettelijke tarieven 
op de site van de Nederlandse Zorgautoriteit (www.nza.nl). 
Als er geen wettelijke tarieven gelden voor de betreffende 
zorg, worden de kosten vergoed tot maximaal de in 
Nederland geldende redelijke marktprijs. 

IZA GezondSamenPolis Natura
De IZA GezondSamenPolis is een naturaverzekering. De 
zorg in natura wordt verleend door een zorgaanbieder met 
wie wij een overeenkomst hebben gesloten. Voor kraam-
zorg thuis, geneesmiddelen op herhalingsrecept en een 
aantal hulpmiddelen en verbandmiddelen hebben wij 
specifi ek voor de IZA GezondSamenPolis Natura met een 
beperkt aantal zorgaanbieders een contract gesloten. 
U vindt deze en andere gecontracteerde zorgaanbieders in 
onze zorggids op www.izagezondsamen.nl. Wilt u naar een 
zorgaanbieder die geen contract met ons heeft gesloten? 
Houd er dan rekening mee dat u waarschijnlijk een deel 
van de nota zelf moet betalen. De kosten van zorg worden 
vergoed tot maximaal de tarieven zoals vermeld in de 
‘Lijst maximale vergoedingen niet-gecontracteerde 
zorgaanbieders IZA 2014’. De maximale vergoedingen zijn 
berekend op basis van 80% van de gemiddeld gecontrac-
teerde tarieven zoals wij die zijn overeengekomen met de 
betreffende zorgaanbieders. Voor Specialistische GGZ en 
het eventueel medisch noodzakelijke verblijf geldt een 
maximale vergoeding van 75% van de gemiddeld gecon-
tracteerde tarieven. U vindt de Lijst op onze website. 
Meer informatie vindt u in de verzekeringsvoorwaarden.

Hiernaast vindt u een schematische weergave van de 
twee basisverzekeringen van IZA GezondSamenPolis.

Eigen risico
Als u 18 jaar of ouder bent, hebt u voor de basisverzekering 
een verplicht eigen risico van € 360 per kalenderjaar. 
U kunt dit eigen risico vrijwillig verhogen tot € 460, € 560, 
€ 660, € 760 of € 860. U krijgt dan een korting op de 
premie. Het eigen risico geldt niet voor huisartsenzorg, 
verlos kundige zorg en kraamzorg, zorg die wordt bekostigd 
als onder deel van een zorgprogramma, de door ons aange-
wezen voorkeursgeneesmiddelen, de door ons als 
voorkeurs product geselecteerde drinkvoedingen, hulpmid-
delen in bruikleen, nacontroles van een nier- of leverdonor 
na een bepaalde periode en eventuele eigen bijdragen en/
of eigen betalingen.

Aanvullende verzekeringen
Wij vergoeden de kosten tot maximaal de in Nederland 
geldende wettelijke tarieven. Als er geen wettelijke 
tarieven gelden voor de betreffende zorg, worden de 
kosten vergoed tot maximaal de in Nederland geldende 
redelijke marktprijs. Maakt u gebruik van gecontracteerde 
zorgaanbieders? Dan worden de kosten vergoed op basis 
van het tarief dat wij met de betrokken zorgaanbieders zijn 
overeengekomen.

Voor de aanvullende verzekering kan sprake zijn van 
aangewezen, erkende of gecontracteerde zorg. Dit wordt 
aangegeven in dit vergoedingenoverzicht. Maakt u gebruik 
van niet-gecontracteerde, niet-erkende of niet-aangewezen 
zorgaanbieders? Houd er dan rekening mee dat u (een 
deel van) de nota zelf moet betalen. Meer informatie vindt 
u in de verzekeringsvoorwaarden.

IZA GezondSamenPolis

Natura Gecontracteerde zorgaanbieder: 
volledige vergoeding op basis van het gecontracteerde tarief

Niet-gecontracteerde zorgaanbieder: 
80% van het gemiddeld gecontracteerde tarief. Specialistische GGZ en 
het eventueel medisch noodzakelijke verblijf 75% van het gemiddeld 
gecontracteerde tarief

Restitutie Gecontracteerde zorgaanbieder: 
volledige vergoeding op basis van het gecontracteerde tarief 

Niet-gecontracteerde zorgaanbieder: 
wettelijk tarief of marktconforme (gebruikelijke) tarief in Nederland 



IZA 
GezondSamen
Polis

IZA 
Extra Zorg 
1

IZA 
Extra Zorg 
2

IZA 
Extra Zorg 
3

IZA 
Extra Zorg 
4

IZA 
Classic 
Comfort*

Alternatieve zorg

Alternatieve geneeswijzen en 
beweegzorg (behandelingen en 
 consulten door arts of aangewezen 
zorgaanbieder) 

Max. € 50 per consult 
tot max. € 250 per jaar

Max. € 50 per consult 
tot max. € 450 per jaar

Max. € 50 per consult 
tot max. € 650 per jaar

Max. € 50 per consult 
tot max. € 850 per jaar

Arts, acupuncturist, 
klassiek homeopaat 
en andere alternatief 
 therapeuten samen: 
max. € 29 per consult 
tot max. € 290 per jaar

Chiropractie:  
max. € 29 per consult 
tot max. € 290 per jaar

Ostheopathie:  
max. € 29 per consult 
tot max. € 290 per jaar

Homeopathische en/of antroposofi-
sche (genees)middelen

Max. € 130 per jaar Max. € 200 per jaar Max. € 400 per jaar Max. € 500 per jaar Max.€ 260 per jaar

Anticonceptiemiddelen

Zoals anticonceptiepil, anticonceptie­
staafje, spiraaltje, ring of pessarium

  Tot 21 jaar (voor 
sommige middelen 
geldt een eigen  
bijdrage)

Vanaf 21 jaar (voor 
sommige  middelen 
geldt een eigen 
 bijdrage)

Vanaf 21 jaar (voor 
sommige  middelen 
geldt een eigen 
 bijdrage)

Vanaf 21 jaar (voor 
sommige  middelen 
geldt een eigen 
 bijdrage)

Vanaf 21 jaar volledig Vanaf 21 jaar (voor 
sommige  middelen 
geldt een eigen  
bijdrage)

Audiologische zorg

Onderzoek naar de gehoorfunctie, 
advisering hoorapparaat

  

Besnijdenis

Medisch noodzakelijke circumcisie Gecontracteerde zorg-
aanbieder: volledig.
Niet-gecontracteerde 
zorgaanbieder:  
max. € 1.300 

Gecontracteerde zorg-
aanbieder: volledig.
Niet-gecontracteerde 
zorgaanbieder:  
max. € 1.300 

Gecontracteerde zorg-
aanbieder: volledig.
Niet-gecontracteerde 
zorgaanbieder:  
max. € 1.300 

Gecontracteerde zorg-
aanbieder: volledig.
Niet-gecontracteerde 
zorgaanbieder:  
max. € 1.300 

Max. € 600

Bevalling en kraamzorg

Bevalling in een ziekenhuis of  
een door ons gecontracteerd 
geboortecentrum (zonder medische 
noodzaak)

€ 200 per dag (€ 233 
minus € 33 voor de 
eigen bijdrage kraam-
zorg in het ziekenhuis)

Volledig Volledig Volledig Volledig

Bevalling in een ziekenhuis of een 
door ons gecontracteerd geboorte-
centrum (met medische noodzaak)

  

Kraampakket IZA Kraampakket IZA Kraampakket IZA Kraampakket IZA Kraampakket

Kraamzorg thuis Ten hoogste 10 dagen 
(er geldt een eigen 
 bijdrage van € 4,10  
per uur)

Vergoeding eigen  
bijdrage voor max.  
48 uur 

Volledige vergoeding 
eigen bijdrage

Volledige vergoeding 
eigen bijdrage

Kraamzorg in een ziekenhuis of  
een door ons gecontracteerd 
geboortecentrum (zonder medische 
noodzaak)

Ten hoogste 10 dagen 
(er geldt een eigen 
 bijdrage van € 33 per 
dag voor moeder en 
kind samen)

Vergoeding eigen  
bijdrage voor max.  
48 uur 

Volledige vergoeding 
eigen bijdrage

Volledige vergoeding 
eigen bijdrage

Bevallingsuitkering (kraamzorg  
niet door kraamcentrum,  
geboortecentrum of ziekenhuis)

Max. € 37 per dag 
voor max. 8 dagen

Max. € 37 per dag 
voor max. 8 dagen

Max. € 37 per dag 
voor max. 8 dagen

Max. € 37 per dag 
voor max. 8 dagen

Verlengde kraamzorg/nazorg 
 pasgeborene

Max. 12 uur verdeeld 
over max. 4 dagen

Max. 12 uur verdeeld 
over max. 4 dagen

Max. 16 uur verdeeld 
over max. 4 dagen

Max. 16 uur verdeeld 
over max. 4 dagen

Advies bij borstvoeding  
(lactatiekundig consult)

Max. € 200  
per  bevalling

Max. € 200  
per bevalling

Max. € 200  
per bevalling

Max. € 200  
per bevalling

Vergoedingen 2014



* Deze aanvullende verzekering is geen onderdeel van het collectieve contract van IZA met VNG, IPO en UvW. U kunt deze verzekering natuurlijk wel afsluiten. 

1) Voor deze zorg hebt u voorafgaande toestemming van IZA nodig. Raadpleeg de verzekeringsvoorwaarden.
2) In een aantal gevallen hebt u voorafgaande toestemming van IZA nodig. Raadpleeg de verzekeringsvoorwaarden.

IZA 
GezondSamen
Polis

IZA 
Extra Zorg 
1

IZA 
Extra Zorg 
2

IZA 
Extra Zorg 
3

IZA 
Extra Zorg 
4

IZA 
Classic 
Comfort*

Brillen, contactlenzen, ooglaseren 
of lensimplantaties

Contactlenzen en/of brillenglazen  
op sterkte (inclusief bijbehorend 
 brilmontuur) of ooglaseren/lens­
implantatie

Volwassenen  
max. € 100 per 2 jaar; 
kinderen t/m 16 jaar 
max. € 100 per jaar

Volwassenen  
max. € 200 per 2 jaar; 
kinderen t/m 16 jaar 
max. € 200 per jaar

Volwassenen  
max. € 225 per 2 jaar; 
 kinderen t/m 16 jaar 
max. € 225 per jaar

Vanaf een sterkte van 
0,25D max. € 186 per 
2 jaar

Buitenland

Spoedeisende zorg tijdens vakantie 
en tijdelijk verblijf in het buitenland

  Op basis van 
Nederlandse markt-
conforme tarieven

Volledig Volledig Volledig Volledig Volledig 

Niet­spoedeisende zorg in het 
 buitenland (na toestemming2)

  Op basis van 
Nederlandse tarieven

Repatriëring door de  
IZA Alarmcentrale

Volledig Volledig Volledig Volledig Volledig

Dyslexiezorg 

Zorg in verband met ernstige 
 dyslexie voor kinderen van 7 jaar  
of ouder die basisonderwijs volgen

Erfelijkheidsonderzoek

Onderzoek van en naar erfelijke 
afwijkingen

 

Farmaceutische zorg  
(geneesmiddelen)

Dieetpreparaten (na toestemming1) 
(voor drinkvoeding geldt het 
Reglement farmaceutische zorg IZA)

 

Geneesmiddelen opgenomen in 
 bijlage 1 van de Regeling zorg­
verzekering en het Reglement 
 farmaceutische zorg IZA  
(na toestemming2)

  (Voor sommige 
geneesmiddelen geldt 
een eigen bijdrage)

Max. € 100 per jaar 
voor eigen bijdragen 
boven GVS

Max. € 250 per jaar 
voor eigen bijdragen 
boven GVS

Max. € 1.250 per jaar 
voor eigen bijdragen 
boven GVS

Max. € 200 per jaar 
voor eigen bijdragen 
boven GVS

Vitamines voor behandeling van 
 ernstig vitaminetekort

Volledig Volledig Volledig

Huidbehandelingen

Acnebehandeling  
(door aangewezen zorgaanbieder)

Max. € 26 per behan-
deling voor max. 15 
behandelingen per jaar

Max. € 26 per behan-
deling voor max. 15 
behandelingen per jaar

Max. € 26 per behan-
deling voor max. 15 
behandelingen per jaar

Max. € 26 per behan-
deling voor max. 15 
behandelingen per jaar

Camouflagetherapie  
(door aangewezen zorgaanbieder)

Max. € 200 per jaar Max. € 200 per jaar Max. € 250 per jaar Max. € 500 per jaar Max. € 165 per 3 jaar

Ontharen (epilatie)  
(door aangewezen zorgaanbieder)

Max. € 600 voor de 
hele looptijd van de 
verzekering

Max. € 600 voor de 
hele looptijd van de 
verzekering

Max. € 1.000 voor de 
hele looptijd van de 
verzekering

Max. € 1.500 voor de 
hele looptijd van de 
verzekering

Max. € 445 per jaar

Huisartsenzorg

Hieronder valt ook:  
begeleiding bij het stoppen met 
roken en voetzorg als u diabetes 
mellitus type 1 of 2 hebt

 

Huishoudelijke ondersteuning 

Door een gecontracteerde organisatie Max. 6 uur per jaar Max. 12 uur per jaar Max. 14 uur per jaar

Hulpmiddelen

Hoortoestellen   (Er geldt een eigen 
bijdrage van 25%)

Max. € 110 per toestel Max. € 200 per toestel Max. € 250 per toestel Max. € 350 per toestel Max. € 200 per toestel

Hulpmiddelen en verbandmiddelen 
opgenomen in de Regeling zorg­
verzekering en het Reglement hulp-
middelen IZA (na toestemming2)

  (Voor sommige 
hulpmiddelen geldt 
een eigen bijdrage en/
of een maximale ver-
goeding)

Plaswekker voor verzekerden  
van 6 tot 18 jaar

Volledig Volledig Volledig Volledig

Pruik Max. € 409 Max. € 125 voor een 
pruik of max. € 25 
voor andere hoofd-
bedekkingen

Max. € 250 voor een 
pruik of max. € 50 
voor andere hoofd-
bedekkingen

Max. € 350 voor een 
pruik of max. € 75 
voor andere hoofd-
bedekkingen

Max. € 525 voor een 
pruik of max. € 100 
voor andere hoofd-
bedekkingen

Max. € 100 voor een 
pruik



IZA 
GezondSamen
Polis

IZA 
Extra Zorg 
1

IZA 
Extra Zorg 
2

IZA 
Extra Zorg 
3

IZA 
Extra Zorg 
4

IZA 
Classic 
Comfort*

Steunpessarium Volledig Volledig Volledig

Steunzolen Max. € 190 per jaar Max. € 190 per jaar Max. € 225 per jaar Max. € 225 per jaar Max. € 190 per jaar

Steun­/compressiekousen 
 drukklasse 1

Max. 4 paar per jaar Max. 4 paar per jaar Max. 4 paar per jaar Max. 4 paar per jaar Max. 4 paar per jaar

In-vitrofertilisatie (IVF) en  
overige fertiliteitsbevorderende  
behandelingen

In­vitrofertilisatie (IVF)  
voor vrouwen tot 43 jaar.  
Er gelden nadere voorwaarden

1e, 2e, en 3e poging 

Overige fertiliteitsbevorderende 
behandelingen (vrouwen tot 43 jaar) 

 

Ketenzorg

Ketenzorg voor diabetes mellitus 
type 2, COPD en cardiovasculair 
 risicomanagement (zogenaamde 
zorgprogramma's)

 

Logopedie

Herstel of verbetering van spraak-
functie of spraakvermogen

 

Medisch-specialistische zorg 

Hieronder valt ook: zorg door een 
trombosedienst, second opinion, 
dialyse en noodzakelijke verpleging 
in de thuissituatie (na toestem-
ming2)

 

Orthodontie

Orthodontische zorg bij specifieke 
medische indicaties  
(na toestemming1)

  (Er kan een eigen 
bijdrage gelden)

Orthodontie verzekerden tot 18 jaar Voor een beperkt 
 aantal orthodontische 
afwijkingen die niet 
onder de basisverze-
kering vallen geldt een 
volledige vergoeding
(na toestemming1)

Voor een beperkt aan-
tal orthodontische 
afwijkingen die niet 
onder de basisverze-
kering vallen geldt een 
volledige vergoeding
(na toestemming1). 
Voor overige ortho-
dontie: max. € 1.500 
voor de hele looptijd 
van de verzekering

Voor een beperkt aan-
tal orthodontische 
afwijkingen die niet 
onder de basisverze-
kering vallen geldt een 
volledige vergoeding 
(na toestemming1). 
Voor overige ortho-
dontie: max. € 2.250 
voor de hele looptijd 
van de verzekering

Volledig

Orthodontie verzekerden vanaf  
18 jaar

Voor een beperkt aan-
tal orthodontische 
afwijkingen die niet 
onder de basisverze-
kering vallen geldt een 
volledige vergoeding
(na toestemming1)

Voor een beperkt aan-
tal orthodontische 
afwijkingen die niet 
onder de basisverze-
kering vallen geldt een 
volledige vergoeding 
(na toestemming1). 
Voor overige ortho-
dontie: max. € 500 
voor de hele looptijd 
van de verzekering

Voor een beperkt aan-
tal orthodontische 
afwijkingen die niet 
onder de basisverze-
kering vallen geldt een 
volledige vergoeding 
(na toestemming1). 
Voor overige ortho-
dontie: max. € 750 
voor de hele looptijd 
van de verzekering

Voor een beperkt aan-
tal orthodontische 
afwijkingen die niet 
onder de basisverze-
kering vallen geldt een 
volledige vergoeding 
(na toestemming1).
Voor overige ortho-
dontie: max. € 1.000 
voor de hele looptijd 
van de verzekering

Voor een beperkt aan-
tal orthodontische  
afwijkingen die niet 
onder de basisverzeke-
ring vallen geldt een 
vergoeding van 80% 
(na toestemming1). 
Voor overige ortho don-
tie: 80% tot max.  
€ 300 voor de hele 
looptijd van de ver-
zekering

Overgang

Zorg voor vrouwen in de overgang Max. € 75 per consult 
tot max. 4 consulten 
voor de hele looptijd 
van de verzekering

Max. € 75 per consult 
tot max. 4 consulten 
voor de hele looptijd 
van de verzekering

Max. € 75 per consult 
tot max. 4 consulten 
voor de hele looptijd 
van de verzekering

Max. € 75 per consult 
tot max. 4 consulten 
voor de hele looptijd 
van de verzekering

Max. € 50 per consult 
voor max. 4 consulten 
voor de hele looptijd 
van de verzekering

Paramedische zorg

Bekkenfysiotherapie in verband met 
urine­ incontinentie verzekerden 
vanaf 18 jaar

De eerste 9 behan-
delingen



* Deze aanvullende verzekering is geen onderdeel van het collectieve contract van IZA met VNG, IPO en UvW. U kunt deze verzekering natuurlijk wel afsluiten.  

1) Voor deze zorg hebt u voorafgaande toestemming van IZA nodig. Raadpleeg de verzekeringsvoorwaarden.
2) In een aantal gevallen hebt u voorafgaande toestemming van IZA nodig. Raadpleeg de verzekeringsvoorwaarden.
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Dieetadvisering Max. 3 uur per jaar Max. 2 uur per jaar Max. 4 uur per jaar Max. 6 uur per jaar Max. 8 uur per jaar Max. 2 uur per jaar

Ergotherapie Max. 10 uur per jaar Max. 4 uur per jaar

Fysiotherapie, oefentherapie Cesar/
Mensendieck, oedeemtherapie en 
manueel therapie voor verzekerden 
tot 18 jaar

Max. 18 behandelin-
gen per aandoening 
per jaar. 
Meer behandelingen 
alleen bij aandoeningen 
volgens bijlage 1 
Besluit zorgverzekering 
(chronische aan-
doening) (na toestem-
ming1)

Niet chronische 
 aandoening: max.  
18 behandelingen  
per jaar. 
Voor zorg door een 
niet-gecontracteerde 
zorgaanbieder geldt 
een maximumbedrag 
per behandeling

Niet chronische 
 aandoening: max. 
24 behandelingen  
per jaar. 
Voor zorg door een 
niet-gecontracteerde 
zorgaanbieder geldt 
een maximumbedrag 
per behandeling

Niet chronische 
 aandoening: volledig. 
Voor zorg door een 
niet-gecontracteerde 
zorgaanbieder geldt 
een maximumbedrag 
per behandeling

Niet chronische 
 aandoening: volledig. 
Voor zorg door een 
niet-gecontracteerde 
zorgaanbieder geldt 
een maximumbedrag 
per behandeling

Fysiotherapie, oefentherapie Cesar/
Mensendieck, oedeemtherapie en 
manueel therapie voor verzekerden 
vanaf 18 jaar

  (Na toestemming1). 
Alleen voor aandoenin-
gen volgens bijlage 1 
Besluit zorgverzekering 
(chronische aan-
doening) vanaf de  
21e behandeling

Chronische aan-
doening: de eerste  
20 behandelingen. 
Niet chronische  
aandoening: max.  
12 behandelingen  
per jaar.
Voor zorg door een 
niet-gecontracteerde 
zorgaanbieder geldt 
een maximumbedrag 
per behandeling

Chronische aan-
doening: de eerste  
20 behandelingen. 
Niet chronische 
aandoening: max.  
24 behandelingen  
per jaar.
Voor zorg door een 
niet-gecontracteerde 
zorgaanbieder geldt 
een maximumbedrag 
per behandeling

Chronische aan-
doening: de eerste  
20 behandelingen. 
Niet chronische aan-
doening: volledig.
Voor zorg door een 
niet-gecontracteerde 
zorgaanbieder geldt 
een maximumbedrag 
per behandeling

Chronische aan-
doening: de eerste  
20 behandelingen. 
Niet chronische aan-
doening: volledig.
Voor zorg door een 
niet-gecontracteerde 
zorgaanbieder geldt 
een maximumbedrag 
per behandeling

Chronische aan-
doening: de eerste  
20 behandelingen. 
Niet-chronische aan-
doening: 14 behande-
lingen per aandoening 
per jaar

Er geldt een maximum-
bedrag per behande-
ling. Dit bedrag is 
afhankelijk van de 
soort behandeling 

Groepszwemmen voor 
 reumapatiënten

Volledig Volledig Volledig Volledig Volledig

­ Podotherapie
­ Voetbehandelingen voor verzeker­
  den met reumatoïde artritis 
(voor voetzorg bij diabetes, zie  
Huisartsenzorg en Ketenzorg)

Max. € 125 per jaar Max. € 250 per jaar Max. € 250 per jaar Max. € 350 per jaar Max. € 115 per jaar

Plastische, reconstructieve of 
esthetische chirurgie
(na toestemming1)

  Voor enkele 
 indicaties

Bovenooglidcorrectie 
bij specifieke medi-
sche indicatie.
Gecontracteerde zorg-
aanbieder: volledig.
Voor zorg door een 
niet-gecontracteerde 
zorgaanbieder geldt 
een vergoeding tot 
een maximumbedrag

Bovenooglidcorrectie 
bij specifieke medi-
sche indicatie.
Gecontracteerde zorg-
aanbieder: volledig.
Voor zorg door een 
niet-gecontracteerde 
zorgaanbieder geldt 
een vergoeding tot 
een maximumbedrag

Volledig voor enkele 
niet door de zorg-
verzekering geaccep-
teerde indicaties. Bij 
bijzondere medische 
omstandigheden 
eventueel max. 50%.
Voor zorg door een 
niet-gecontracteerde 
zorgaanbieder geldt 
een vergoeding tot 
een maximumbedrag

Volledig voor enkele 
niet door de zorg-
verzekering geaccep-
teerde indicaties. Bij 
bijzondere medische 
omstandigheden 
eventueel max. 50%.
Voor zorg door een 
niet-gecontracteerde 
zorgaanbieder geldt 
een vergoeding tot 
een maximumbedrag

Volledig voor enkele 
niet door de zorg-
verzekering geaccep-
teerde indicaties.  
Bij bijzondere medische 
omstandigheden even-
tueel max. 50%

Preventie

Gezondheidstest  
(door gecontracteerde zorgaanbieder)

Eenmaal per 2 jaar de 
basis of uitgebreide 
gezondheidstest

Eenmaal per 2 jaar de 
basis of uitgebreide 
gezondheidstest

Eenmaal per 2 jaar de 
basis of uitgebreide 
gezondheidstest

Eenmaal per 2 jaar de 
basis of uitgebreide 
gezondheidstest

Eenmaal per 2 jaar de 
basis gezondheidstest 
(eigen bijdrage van  
€ 25) of uitgebreide 
gezondheidstest (eigen 
bijdrage van € 50)

Griepvaccinatie Volledig Volledig Volledig Volledig

Medische check­up Max. € 55 per 2 jaar Max. € 75 per 2 jaar

Preventieve cursussen  
(o.a. zwangerschap, omgaan met 
ziekte of aandoening) 

Max. € 125 per jaar Max. € 150 per jaar Max. € 200 per jaar Max. € 250 per jaar Max. € 75 per jaar

Sportgeneeskundige hulp Max. € 100 per jaar Max. € 125 per jaar Max. € 250 per jaar Max. € 250 per jaar Max. € 75 per jaar

Vaccinaties en preventieve genees-
middelen in verband met vakantie 
in het buitenland

Max. € 75 per jaar Max. € 100 per jaar Max. € 175 per jaar Max. € 175 per jaar 80% tot max. € 175 
per jaar

Vervangende mantelzorg  
(door gecontracteerde zorgaanbieder)

Max. 5 dagen per jaar Max. 7 dagen per jaar Max. 21 dagen per jaar Max. 21 dagen per jaar Max. 21 dagen per jaar

Mantelzorgmakelaar  
(op verwijzing van Zorgadvies en 
bemiddeling door gecontracteerde 
zorgaanbieder)

Max. € 750 per jaar

Psoriasis-dagbehandeling
(aangewezen dagbehandelings­
centrum)

Max. € 750 per jaar Max. € 1.000 per jaar Max. € 1.300 per jaar
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Psychologische zorg

Cogmed voor verzekerden  
tot 18 jaar met ontwikkelings­ en 
leerstoornissen

Max. € 400 per jaar Max. € 400 per jaar

Generalistische basis geestelijke 
gezondheidszorg (GGZ) 

 

Groepsbegeleiding voor kinderen 
tot en met 18 jaar van ouders met 
een  psychische aandoening of ver-
slaving

Max. € 400 per jaar Max. € 400 per jaar Max. € 400 per jaar Max. € 400 per jaar

Hulp aan oncologiepatiënten 
(nazorg in groepsverband)

Max. € 900  
per diagnose

Max. € 900  
per diagnose

Max. € 1.000  
per diagnose

Max. € 1.500  
per diagnose

Max. € 445 per jaar

Neurofeedback (bij ADHD en ADD) 
tot 18 jaar

Max. € 1.000 per jaar Max. € 1.000 per jaar

Seksuologische zorg € 60 per zitting.  
Max. 4 zittingen  
per jaar

€ 60 per zitting.  
Max. 4 zittingen  
per jaar

 € 60 per zitting.  
Max. 4 zittingen  
per jaar

€ 60 per zitting.  
Max. 4 zittingen  
per jaar

€ 60 per zitting.  
Max. 4 zittingen  
per jaar

Specialistische geestelijke gezond-
heidszorg (GGZ)

 

Revalidatie

Hieronder valt ook quick scan en 
oncologische revalidatie 

 

Geriatrische revalidatie   (Voor max. 6 maan-
den)

Sterilisatie en hersteloperatie 

Man en vrouw Gecontracteerde zorg-
aanbieder: volledig. 
Voor zorg door een 
niet-gecontracteerde 
zorgaanbieder geldt 
een maximale ver-
goeding

Gecontracteerde zorg-
aanbieder: volledig. 
Voor zorg door een 
niet-gecontracteerde 
zorgaanbieder geldt 
een maximale ver-
goeding

Volledig

Stoppen met roken 

Stoppen­met­rokenprogramma Eenmaal per jaar

Cursus Max. € 125 per jaar Max. € 150 per jaar

Stottertherapie

Behandeling en verblijf 
of SpeechEasy

Max. € 250 per jaar 
voor stottertherapie

Max. € 350 per jaar 
voor stottertherapie

Stottertherapie:  
max. € 750 per jaar, óf 
SpeechEasy:  
max. € 750 per jaar 
voor max. 3 jaar voor 
de hele looptijd van de 
verzekering

Stottertherapie:  
max. € 750 per jaar, óf 
SpeechEasy:  
max. € 750 per jaar 
voor max. 3 jaar voor 
de hele looptijd van de 
verzekering

Tandheelkundige zorg

Tandheelkundige zorg  
(inclusief eventuele implantaten en 
techniekkosten) bij specifieke medi-
sche indicaties (na toestemming1)

  (Er kan een eigen 
bijdrage gelden)

Tandheelkundige zorg tot 18 jaar
­  Tandheelkundige zorg  

met uitzondering van kronen, 
 bruggen en orthodontie

  Max. € 100 per jaar 
voor tandheelkundige 
zorg (m.u.v. ortho-
dontie) die niet wordt 
vergoed vanuit de 
basisverzekering

Max. €€150 per jaar 
voor tandheelkundige 
zorg (m.u.v. ortho-
dontie) die niet wordt 
vergoed vanuit de 
basisverzekering

Max. € 200 per jaar 
voor tandheelkundige 
zorg (m.u.v. ortho-
dontie) die niet wordt 
vergoed vanuit de 
basisverzekering

Max. € 200 per jaar 
voor tandheelkundige 
zorg (m.u.v. ortho-
dontie) die niet wordt 
vergoed vanuit de 
basisverzekering

­  Kronen, bruggen en implantaten 
inclusief techniekkosten 
(na toestemming1)

  Als het ter ver-
vanging is van een of 
meer blijvende snij- of 
hoektanden die niet 
zijn aangelegd of door 
een ongeval ontbreken



Wilt u ook verzekerd zijn voor tandheelkundige zorg vanaf 18 jaar?  
Dan kunt u uw verzekeringspakket uitbreiden met IZA Extra Tand 1, 2 of 3. De vergoedingen per  

pakket vindt u verderop in deze brochure
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Tandheelkundige zorg vanaf 18 jaar Kijk voor de vergoedin-
gen op de volgende 
bladzijde

Kunstgebitten vanaf 18 jaar
­  Volledige kunstgebitten  

(inclusief techniekkosten)  
(na toestemming2)

  (Er geldt een eigen 
bijdrage van 25%)

20% van de eigen 
 bijdrage uit de basis-
verzekering tot max. 
€ 250

50% van de eigen 
 bijdrage uit de basis-
verzekering tot max. 
€ 250

Volledige vergoeding 
van de eigen bijdrage 
uit de basisverzekering

20% van de eigen 
 bijdrage uit de basis-
verzekering

­  Kunstgebit op implantaten 
 (inclusief techniekkosten) bij een 
zeer ernstig geslonken tandeloze 
kaak (na toestemming1)

  (Er geldt een eigen 
bijdrage van € 125  
per kaak)

20% van de eigen 
 bijdrage uit de basis-
verzekering tot max. 
€ 250

50% van de eigen 
 bijdrage uit de basis-
verzekering tot max. 
€ 250

Volledige vergoeding 
van de eigen bijdrage 
uit de basisverzekering

20% van de eigen 
 bijdrage uit de basis-
verzekering 

Kaakchirurgie vanaf 18 jaar
­  Kaakchirurgie door kaakchirurg 

met uitzondering van het aan-
brengen van implantaten, 
 behandeling van tandvlees en 
ongecompliceerde extracties

 

Transplantatie  
van weefsels en organen

Als de transplantatie is verricht in 
een EU­ of EER­lidstaat (inclusief 
kosten donor)

  

Verblijf 

Herstellingsoord/zorghotel (bij 
gecontracteerde zorgaanbieder)

50%  
voor max. 6 weken 

75%  
voor max. 6 weken

75%  
voor max. 6 weken

75%  
voor max. 6 weken

75%  
voor max. 6 weken

Hospice  
(door erkende zorgaanbieder)

Max. € 130 per dag Max. € 130 per dag Max. € 130 per dag Max. € 130 per dag Max. € 130 per dag

Kuuroord (aangewezen kuuroord) Max. € 900 per jaar Max. € 1.000 per jaar Max. € 1.500 per jaar Max. € 2.000 per jaar Max. € 885 per jaar

Logeerhuis (Ronald McDonaldhuis, 
Kiwanishuis of vergelijkbaar huis)

Max. € 18 per dag Max. € 35 per dag Max. € 35 per dag Max. € 35 per dag Max. € 18 per dag

Therapeutische vakantiekampen 
voor verzekerden tot 16 jaar 

90% voor  
max. 1 maand per jaar

90% voor  
max. 1 maand per jaar

90% voor  
max. 1 maand per jaar

90% voor  
max. 1 maand per jaar

Verblijf in Gasthuis Antoni van 
Leeuwenhoek Ziekenhuis of 
 familiehuis Daniël den Hoed

Volledig Volledig Volledig Volledig Volledig

Vervoer 

Ambulancevervoer   

Zittend ziekenvervoer bij specifieke 
medische indicatie met eigen auto 
(na toestemming1)

  € 0,31 per km (er 
geldt een eigen bijdrage 
van € 96 per jaar)

Zittend ziekenvervoer bij specifieke 
medische indicatie met openbaar 
vervoer of taxi (na toestemming1)

  (Er geldt een eigen 
bijdrage van € 96 per 
jaar)

Ziekenhuiszorg 

Poliklinische zorg (na toestemming2)   

Opname in een (psychiatrisch) 
 ziekenhuis (medisch­specialistische 
zorg en verblijf), GGZ­instelling of 
revalidatie­instelling (na toestem-
ming2)

  

Zorgdvies en bemiddeling  

* Deze aanvullende verzekering is geen onderdeel van het collectieve contract van IZA met VNG, IPO en UvW. U kunt deze verzekering natuurlijk wel afsluiten.  

1) Voor deze zorg hebt u voorafgaande toestemming van IZA nodig. Raadpleeg de verzekeringsvoorwaarden.
2) In een aantal gevallen hebt u voorafgaande toestemming van IZA nodig. Raadpleeg de verzekeringsvoorwaarden.
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Tandheelkundige zorg vanaf 18 jaar

Vergoeding voor alle tandheelkundige zorg samen (inclusief 
techniek­ en materiaalkosten), zoals:
­ Controles 
­ Gebitsreiniging
­ Vullingen
­ Trekken van een kies
­ Kronen­ en bruggen
­ Gedeeltelijke kunstgebitten
­ Verdoving 
­ Wortelkanaalbehandeling
­ Implantologie in de niet­tandeloze kaak

Niet vergoed worden orthodontische zorg en algehele narcose

Max. € 250 per jaar Max. € 500 per jaar Max. € 1.000 per jaar

IZA Extra Tand 

Tandartskosten kunnen soms hoog oplopen. Wilt u zich daar ook voor verzekeren, kies dan voor 
IZA Extra Tand. U kunt kiezen uit drie pakketten. Er geldt geen tandheelkundige selectie. Hebt u 
gekozen voor het aanvullend zorgpakket IZA Classic Comfort? Dan kunt u geen aparte tandarts-
verzekering afsluiten. Vergoedingen voor tandheelkundige zorg zijn namelijk al opgenomen in 
IZA Classic Comfort.

IZA Classic Comfort*

Tandheelkundige zorg vanaf 18 jaar Vergoeding voor tandheelkundige zorg (inclusief techniek- en materiaalkosten)**:
- Controles (C-codes): 80%
- Preventieve mondzorg (M-codes): 80% tot max. € 150 per jaar 
- Gedeeltelijke kunstgebitten (P-codes): maximumvergoeding afhankelijk van behandeling
- Implantaten in de niet-tandeloze kaak: max. € 850 per 3 jaar
- Kaakgewrichts behandelingen (G-codes): maximumvergoeding afhankelijk van behandeling
- Kronen en bruggen (R-codes): maximumvergoeding per soort inlay, kroon en brug voor max. 6 elementen per 3 jaar. Voor restauraties diversen gelden 

maximumvergoedingen per behandeling
- Röntgenfoto's (X-codes): 80%
- Tandv lees behandelingen (T-codes): 80% tot max. € 325 per jaar
- Chirurgie (H-codes): 80%
- Verdoving (A-codes): 80%
- Vullingen (V-codes): 80% 
- Wortel kanaal behandelingen (E-codes): 80%

** U krijgt niet alle tandheelkundige behandelingen vergoed die beginnen met de vermelde code(s). Kijk in de verzekeringsvoorwaarden welke tandheel-
kundige behandelingen voor vergoeding in aanmerking komen. 

* Deze aanvullende verzekering is geen onderdeel van het collectieve contract van IZA met VNG, IPO en UvW. U kunt deze verzekering natuurlijk wel afsluiten.



Advies nodig bij uw keuze?
Wilt u hulp bij uw keuze voor uw zorgver zekering? Bereken 
dan uw premie op www.izagezondsamen.nl. Een onder-
deel van 'Premie berekenen' is de Keuzehulp. Een handig 
hulpmiddel als u nog niet weet welk(e) aanvullend(e) 
pakket(ten) u wilt afsluiten. Het werkt eenvoudig: u 
door loopt een aantal vragen en vervolgens presenteren wij 
u drie opties. Passend bij uw persoonlijke situatie en 
voorkeuren. 

Hebt u recht op een werkgeversbijdrage?
Met een zorgverzekering van IZA GezondSamenPolis bent 
u verzekerd van uitstekende zorg tegen een scherpe prijs. 
Uw premie kan wellicht nog wat lager worden, want 
mogelijk betaalt uw werkgever mee aan uw premie. Is uw 
werkgever aangesloten bij de Vereniging van Nederlandse 
Gemeenten (VNG)? Dan ontvangt u een bijdrage van uw 
werkgever als u het aanvullend pakket IZA Extra Zorg 3 of 
IZA Extra Zorg 4 afsluit. Is uw werkgever aangesloten bij 
de Unie van Waterschappen of het Interprovinciaal Overleg 
(IPO)? Dan hebt u volgens uw arbeidsvoorwaarden recht 
op een algemene fi nanciële bijdrage van uw werkgever. 
De afdeling Personeelszaken van uw werkgever kan u 
precies vertellen wat de voorwaarden zijn voor een 
werkgeversbijdrage.

Wij houden u op de hoogte

Wilt u regelmatig nieuws ontvangen over zorg, 
gezondheid en uw zorgverzekering? Meld u dan aan 
voor onze nieuwsbrief op www.izagezondsamen.nl.

Voorwaarden 2014

De verzekeringsvoorwaarden van uw 
zorgverzekering in 2014 vindt u op 
www.izagezondsamen.nl/voorwaarden.
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De inhoud van deze brochure is met zorg samengesteld. Toch kunt u aan deze brochure geen rechten ontlenen. 

© 2013 IZA Zorgverzekeraar N.V., gevestigd in Arnhem, KvK-nummer: 09154427, DNB-vergunningnummer: 12001038.

www.izagezondsamen.nl

Wilt u een wijziging doorgeven of bijvoorbeeld een gezinslid aanmelden? Dat doet u 
gemakkelijk en veilig in Mijn IZA door in te loggen met uw DigiD. Altijd bereikbaar via 
www.izagezondsamen.nl/mijniza.


