
 

  

 

Vrije artsenkeuze voor iedereen  

Bijzondere hoorzitting Wetsvoorstel 33362, Tweede Kamer, 16 juni 2014 

 

Reuma en het Reumafonds 

Bijna 2 miljoen Nederlanders hebben reuma, waaronder 3.000 kinderen. De belangrijkste klacht 

is pijn en stijfheid aan gewrichten, spieren en pezen. Het ziekteverloop is vaak grillig, met goede 

en slechte periodes. Het Reumafonds komt op voor de belangen van deze reumapatiënten bij 

politiek, zorg en andere maatschappelijke instanties, geeft voorlichting aan mensen met reuma 

en hun omgeving, financiert activiteiten van reumapatiëntenverenigingen en meer dan de helft 

van het wetenschappelijk onderzoek naar reuma in Nederland.  

 

Vrije artsenkeuze groot goed voor reumapatiënten  

Het Reumafonds maakt zich zorgen over de plannen van het kabinet om de vrije artsenkeuze te 

beperken. Deze ingreep in het zorgstelsel gaat ten koste van chronisch zieken, die langdurig en 

intensief gebruikmaken van noodzakelijke (basis)zorg. Bovendien komen veel reumapatiënten 

vanwege comorbiditeit bij verschillende specialisten of in verschillende ziekenhuizen. De vrijheid 

om je eigen specialist, ziekenhuis of andere arts te kiezen, is dus een groot goed voor hen. Voor 

hen vormen de jarenlange relaties met specialisten en de continuïteit van de behandeling een 

wezenlijk onderdeel van de kwaliteit van de zorg.  

Wel vindt het Reumafonds het positief dat huisartsen en fysiotherapeuten in de eerstelijnszorg 

van de plannen van het kabinet zijn uitgezonderd, dat er een overgangsregime komt voor 

lopende behandelingen en dat de transparantie rond de ondoorzichtige criteria voor kwaliteit en 

zorginkoop van verzekeraars zal worden vergroot.  

 

Toegankelijkheid en kwaliteit reumazorg in gevaar 

De toegankelijkheid en kwaliteit van de reumazorg lopen gevaar door de zorgverzekeraar een 

beslissende rol te geven in de keuze voor een behandelaar. Als verzekeraars daar niet langer toe 

verplicht zijn, zullen zij niet of tegen een veel hogere premie zorg van niet-gecontracteerde 

aanbieders vergoeden. Vergoeding van slechts de helft of een derde van de kosten is volgens de 

minister een optie. Reumapatiënten krijgen op die manier niet meer, maar juist minder te kiezen. 

Als zij hun eigen behandelaar willen blijven kiezen worden ze immers gedwongen over te 

schakelen op de veel duurdere, op den duur misschien zelfs onbetaalbare restitutiepolis, die 

bovendien door steeds minder verzekeraars wordt aangeboden. De vrije artsenkeuze verwordt zo 

van een recht voor iedereen tot iets dat alleen is weggelegd voor mensen die het kunnen 

betalen. Dat is een zorgelijke ontwikkeling, temeer omdat reumapatiënten nu al hoge zorgkosten 

hebben.  

 

Niet de zorgverzekeraar, maar de patiënt moet centrale rol krijgen 

In plaats van de zorgverzekeraar een steeds centralere rol te geven, geloven wij juist in het 

versterken van de positie van de patiënt door middel van zelfmanagement, preventie en 

therapietrouw, kwaliteitsregistraties, innovatie, patiëntgerichte behandelingen en transparantie. 

Hierdoor worden kosten voor duurdere medicatie en duurdere tweedelijnszorg vermeden en 

kunnen mensen met reuma bewuste en zelfstandige keuzes maken voor de behandelingen en 

behandelaars, in plaats van dat dit van bovenaf door de verzekeraar wordt opgelegd. 


