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1 
Uitgaande van de situatie waarin de directe toegang voor genoemde 
paramedische beroepen is geregeld: op welke wijze vinden de declaraties 
van deze beroepsgroepen plaats in algemene zin? Hoe vinden deze 
declaraties plaats wanneer werkzaamheden worden uitgevoerd in het 
kader van de Wet maatschappelijke ondersteuning (Wmo): declareren zij 
bij de betreffende gemeente of bij de zorgverzekeraar van de betreffende 
patiënt? 

2 
Is de minister voornemens om in de huidige kabinetsperiode directe 
toegang te verlenen voor andere beroepsgroepen? Zo ja, welke termijn 
heeft de minister hierbij voor ogen? 

3 
Worden de betreffende beroepsgroepen aan wie directe toegang is/wordt 
verleend gemonitord – bijvoorbeeld ten aanzien van het gebruik van deze 
directe toegang en/of de randvoorwaarden waaraan de beroepsgroepen 
moeten voldoen? 

4 
Kan de minister een overzicht geven hoeveel patiënten de afgelopen jaren 
zijn doorverwezen naar genoemde beroepsgroepen? 
Hoeveel patiënten zullen naar verwachting gebruik maken van de directe 
toegang? 

5 
Kan de minister een inschatting geven van de verwachting van het aantal 
patiënten dat gebruik zal maken van de directe toegang dat anders geen 
verwijzing had gevraagd? 

6 
Kan de minister een inschatting geven van de verwachting van het aantal 
patiënten dat gebruik zal maken van de directe toegang dat anders geen 
verwijzing had gekregen? 

7 
Wat is de verwachting van het percentage patiënten dat zich direct bij de 
juiste beroepsgroep aanmeldt? Met andere woorden, hoe vaak heeft de 
patiënt bij zichzelf de goede diagnose gesteld? 

8 
Zijn er cijfers beschikbaar van het aantal patiënten dat gebruik heeft 
gemaakt van de directe toegang tot eerder vrijgelaten beroepsgroepen? 

9 
Is er een evaluatie uitgevoerd naar de gevolgen van het laten vervallen 
van de wettelijk verplichte verwijsrelatie bij eerder vrijgelaten beroepen, 
waarbij is gekeken naar aantal verwijzingen, aantal aanmeldingen zonder 
verwijzing, aantal verkeerd gestelde diagnoses door de patiënt, toename 
of afname van het aantal behandelingen, en terugkoppeling tussen 
behandelaars? 
Zo ja, wat zijn de resultaten? 
Als een deel van de punten geëvalueerd is, zijn die resultaten dan 
beschikbaar? Is er een evaluatie gepland van de overige punten? 
Zo nee, staat er een evaluatie gepland? 
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10 
Verwacht de minister een vergroting van de zorgvraag, of een 
verplaatsing ervan naar een duurdere zorgvorm, nu de poortwachter-
functie van de huisarts wordt verkleind? 

11 
Hoe wordt gewaarborgd dat de genoemde beroepsgroepen op een 
effectieve en efficiënte wijze triageren, zoals voorheen de huisarts deed? 

12 
Het oorspronkelijke voorstel voor de taakherschikking in de eerstelijnszorg 
was grotendeels gebaseerd op het Elektronisch Patiëntendossier (EPD), 
zoals gesteld in de brief van juli 2008. Hoe verwacht de minister dat 
terugkoppeling tussen en overzicht van verschillende behandelaars vorm 
krijgen nu het EPD nog niet landelijk is ingevoerd? 
Hoe wil de minister het toezicht op de terugkoppeling en informatie-
uitwisseling tussen behandelaars waarborgen? 

13 
Kan de minister de kostenontwikkeling aangeven sinds de invoering van 
de directe toegang voor fysiotherapeuten, oefentherapeuten en 
mondhygiënisten? 

14 
Hoe verhoudt zich deze kostenontwikkeling tot die voor de invoering van 
de directe toegang paramedische beroepen? 

15 
Hoe verklaart de minister de toename van de kosten voor de verschillende 
paramedische beroepen? Zijn er aanwijzingen dat de directe toegang 
paramedische beroepen leidt tot onnodige toename van de zorgcon-
sumptie? Kan de minister dit nader toelichten? 

16 
In hoeverre betreft het hier verzekerde zorg? 

17 
Op welke wijze komt thans de verwijzing naar de logopedist, diëtist, 
ergotherapeut, orthoptist, huidtherapeut en podotherapeut tot stand? Kan 
de minister aangeven in hoeverre het per paramedisch beroep gaat om 
verzekerde zorg? 

18 
Zijn er personele tekorten bij paramedische beroepen? Zo ja, om welke 
paramedische beroepen gaat het dan en hoe groot zijn deze tekorten? 

19 
Wat zijn de potentiële risico’s als de wettelijk verplichte verwijsrelatie voor 
de paramedische beroepen komt te vervallen? Hoe worden deze 
ondervangen? 

20 
Welke mogelijkheden heeft de minister om de directe toegang weer terug 
te draaien als deze maatregel nadelig uitpakt? 

De voorzitter van de commissie,
Smeets 

De Adjunct-griffier van de commissie,
Clemens
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