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Advies van de ACP aan de Raad van Bestuur van het Zorginstituut over de 

beoordeling van fysio- en oefentherapie bij COPD 

 

 

De Adviescommissie Pakket (ACP) adviseert de Raad van Bestuur van het Zorginstituut over 

voorgenomen pakketadviezen. Zij toetst deze adviezen aan de pakketcriteria en kijkt of de 

uitkomsten daarvan maatschappelijk wenselijk zijn. Daarbij kijkt zij zowel naar de belangen 

van de patiënten die in aanmerking komen voor vergoeding van een bepaalde interventie, als 

naar de belangen van patiënten met andere aandoeningen (die ook graag willen dat de 

behandeling van hun aandoening wordt vergoed) en van premiebetalers. Zij doet dit vanuit 

het principe dat de basisverzekering maximale gezondheidswinst dient op te leveren voor de 

gehele bevolking. 

 

 

De commissie heeft in haar vergadering van 23 februari 2018 

gesproken over de vraag of de eerste 20 behandelingen fysio- en 
oefentherapie bij COPD in het verzekerde pakket moeten worden 

opgenomen. 
 

De commissie onderschrijft het positieve concept advies van het 
Zorginstituut en de daaraan ten grondslag liggende argumenten.  

Zij vindt het belangrijk dat de behandeling wordt ingebed in een 
kwaliteitstandaard, wat op dit moment ook de ontwikkeling is. In een 

dergelijke kwaliteitstandaard is immers ook oog voor de 
omstandigheden van de patiënt, zoals eventuele comorbiditeit en de 

mate waarin de patiënt zelf de regie kan houden over zijn of haar 
behandeltraject. 

 
Er is geen overtuigend bewijs dat hoog frequente en langdurige 

fysiotherapie effectief is. De commissie vindt zelfs dat een dermate 

groot aantal behandelingen ten koste kan gaan van de 
zelfredzaamheid van patiënten. Daarom vindt de commissie het 

belangrijk het aantal te vergoeden behandelingen te maximeren. Zij 
steunt het voorstel van het Zorginstituut om een maximum aantal 

behandelingen per patiëntencategorie (de zogenaamde GOLD klassen) 
te vergoeden.  

 
Door het ontbreken van bewijs ziet commissie ook geen grond voor 

het voorstel van de veldpartijen om een hardheidsclausule in het leven 
te roepen voor patiënten die niet uitkomen met het maximale aantal 

behandelingen. Daarbij weegt de commissie dat voor patiënten met 
zeer ernstige klachten geïntegreerde behandelprogramma’s bestaan 

die vanuit de tweede lijn, zowel ambulant als klinisch, worden 
georganiseerd. Zij sluiten beter aan bij wat de patiënt nodig heeft dan 

alleen fysiotherapie. 

 
Tot slot is de commissie van mening dat monitoring van de gegevens 



 

zoals voorgesteld in het systeemadvies van het Zorginstituut over de 

fysio- en oefentherapie van belang is. Dat geldt ook voor het uitvoeren 
van doelmatigheidsonderzoek na instroom in de basisverzekering. De 

commissie roept de Minister van VWS en partijen  op om 
doelmatigheidsonderzoek mogelijk te maken. Zij merkt op dat het 

Longfonds hierbij zelf ook een verantwoordelijkheid draagt.   
 

De commissie doet nog geen uitspraak over het voorstel van partijen 
om in de toekomst naar een meer DBC achtige systematiek van 

financiering te gaan. Zij wacht de ontwikkelingen met betrekking tot 
dit punt af. Wel merkt zij op dat de fysiotherapie onderdeel moet zijn 

van een multi-component interventie bij COPD met daarbij een actieve 
rol voor de patiënt.  
 


