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Datum 9 februari 2016 
Betreft Voorwaardelijke toelating tot het basispakket 2017  
 
 
Geachte mevrouw Schippers, 
 
Vanaf 1 januari 2012 is het mogelijk om interventies die niet voldoen aan het 
wettelijke criterium ‘de stand van de wetenschap en praktijk’ voorwaardelijk toe 
te laten tot het basispakket van de Zorgverzekeringswet (Zvw). De voorwaarde 
bestaat uit de eis van het verzamelen van gegevens over de (kosten)effectiviteit 
van de interventie. Deze gegevens moeten het Zorginstituut in staat stellen om 
aan het eind van de voorwaardelijke toelatingsperiode een besluit te nemen over 
wel of geen definitieve toelating tot het basispakket. Deelname aan onderzoek is 
voorwaarde voor de verzekerde om in deze periode in aanmerking te komen voor 
vergoeding van de interventie. 
 
In het afgelopen jaar was het opnieuw mogelijk voor partijen in de zorg om 
onderwerpen in te dienen voor voorwaardelijke toelating via de jaarlijkse bottom-
up (indienings)ronde. In september 2015 heeft Zorginstituut Nederland drie 
dossiers ontvangen via de bottom-up ronde. Het Zorginstituut heeft de ingediende 
dossiers beoordeeld op haalbaarheid, relevantie en verwachte meerwaarde van de 
interventie en heeft daarbij ook zijn Wetenschappelijke Adviesraad (WAR) 
geraadpleegd.  
 
Ingediende onderwerpen voor voorwaardelijke toelating tot het basispakket (op 
volgorde van binnenkomst): 
1. Kosteneffectiviteit van elektrohysterografie ten opzichte van de externe 
tocodynamometer als weeënregistratie tijdens een á terme bevalling. 
2. Visuele training voor reductie van visuele velddefecten in hemianopsie. 
3. Pure tumescente liposuctie met vibrerende microcannules bij lipoedeem. 
 
Een van deze dossiers is aan het begin van het beoordelingsproces afgevallen 
vanwege juridische redenen. Liposuctie bij patiënten met lipoedeem zonder 
verminkingen of aantoonbare functiebeperkingen behoort namelijk niet tot het 
domein van de Zvw. Vergoeding van de behandeling is dus niet mogelijk, ook niet 
in het kader van voorwaardelijke toelating.  
 
Voor de overige dossiers geldt dat het Zorginstituut op basis van het advies van 
de WAR ze om inhoudelijke redenen heeft afgewezen.  
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In het geval van elektohysterografie vond de WAR de relatie tussen testuitslag en 
behandelbeslissing onvoldoende onderbouwd om het klinisch nut in te kunnen 
schatten. In het geval van visuele training was de WAR van mening dat het 
voorgestelde onderzoek geen antwoord kan geven op de lacune in kennis over de 
effectiviteit van de interventie ten opzichte van de standaardbehandeling. De WAR 
was van mening dat, om tot een oordeel over de (kosten)effectiviteit van de 
interventie te kunnen komen, een vergelijking met een onbehandelde 
controlegroep noodzakelijk is. Daarnaast was de WAR het niet eens met de keuze 
van de uitkomstmaat in het voorgestelde onderzoek. 
 
Het Zorginstituut is dus tot de conclusie gekomen dat geen van de ingediende 
dossiers in aanmerking komt voor voorwaardelijke toelating. Vanuit de jaarlijkse 
bottom-up ronde zal daarom dit voorjaar geen rapport uitkomen waarin wij 
adviseren om interventies voorwaardelijk toe te laten tot het basispakket in 2017. 
Vanuit de top-down (indienings)ronde verwachtte wij wel dat dossier zullen 
worden ingediend en verwachtten wij dat er wel interventies in aanmerking 
kunnen komen voor voorwaardelijk toe te laten tot het basispakket in 2017.  
 
Hoogachtend, 
 
 
 
 
Arnold Moerkamp 
Voorzitter Raad van Bestuur 


