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Aan de voorzitter van de Raad van Bestuur
Betreft: Noodkreet toenemend tekort ergotherapie.

Utrecht, 3 juni 2019

Geachte voorzitter van de Raad van bestuur,

De afgelopen maandenhebbenin hetteken gestaan vanhettotstandbrengenvan Bestuurlijk
AfsprakenParamedische Zorg.Mede doorde constructieve houdingvande zorgverzekeraars, dus
ooku, kan er totondertekening worden overgegaan. Ergotherapie Nederland is verheugd datwe
weer stappen voorwaarts kunnenzettenvooronzecliénten,uwverzekerden, op hetgebied van
kwalliteit vanzorg, Juiste Zorg OpdeJuiste Plek enalle andereonderwerpen die de afspraken
betreffen.

Eénvande afspraken is datwe gezamenlijk een kostenonderzoek gaanlaten doen. Ik heb richting
Zorgverzekeraars Nederland mijn erkentelijkheid uitgesprokenvoordeze positieve stap uwerzijds.
Eveneens hebbenwe afgesprokendat we voorde contractering2020 al met elkaarkunnen
overleggenalsindividuele zorgverzekeraaren beroepsvereniging overo.a. de tarieven. Over dit
laatste wil ik in deze brief, die udaadwerkelijk als noodkreet kunt zien, verder ingaan.

De bevindingen in de Monitor Paramedische Zorg uitgevoerd doorde NZa zijn evident. Uitgaandvan
ijkjaar 2012 lopende tarieven conform deNZamethodiek ruim 10tot15% achter. Daarnaastlaatde
monitor zien dat de instroom in de opleiding Ergotherapie afneemt (minus 25%) en dat
ergotherapeuten snellerenjonger hetvakvoor gezien houden. Inmiddels krijg i k dagelijks berichten
van ergotherapiepraktijken datvacatures langdurig niet vervuld kunnen wordenennogerger, dat
ergotherapeuten hun praktijken stoppen. Helaas zijn datinmiddels geen incidenten meer maar krijgt
het een structureel karakter.

Dereden datvacaturesinde eerste lijn nietmeervervuld kunnen wordenis omdatdoor de lage
tarieven die zorgverzekeraarsaanergotherapeuten betalen, geennormaal salarisaanergotherapeut-
werknemers kanworden betaald. Men kiest dan voor eenbaanin bijvoorbe eld eenrevalidatie
instelling of een ziekenhuis. Daarworden immers normale CAO lonen betaald inclusief, pensioen, 13¢
maand, studiebijdrage etc.

Deredendatergotherapeuten stoppenmethun praktijken is eveneens gelegen in dete lage
tarieven. Dewerkdrukisenormhoogenwater onderaande streepwordtovergehouden is erg
weinig.



Wij, zorgverzekeraars en beroepsgroep, hebben een gezamenlijk belang én verantwoordelijkheid,
namelijk datde juiste ergotherapeutische zorg opde juiste plaats kan wordengegeven. Ergotherapie
is paramedische zorgdiebijna uitsluitend uit de basisverzekeringwordtvergoed (nauwelijks uit de
AV, zie de monitor). Eencliént heeftrecht op 10 uur basisverzekerde zorg.

Ergotherapie isbinnen de paramedische sectorde snelstgroeiende zorg zowelin productieals in
zorgkosten(bronis ook hier de NZa monitor). Tegelijkertijd is de omvangvan de landelijke
zorgkostenErgotherapie zeerbescheiden. Naar verwachting in 2019: 50 miljoen euro.

De groeivan de ergotherapeutische zorgis nietvreemd en zalvoorlopig doorblijven gaan. Hetis nl
dé zorg die mensen in staat stelt om thuis langer te blijven wonen, te functioneren en nog
belangrijker meetekunnen (blijven) doen aanzakendie decliént belangrijk enwaardevol vindt;
participatie. Verwijzers én burgers hebben de waarde van ergotherapie intoenemende mate
ontdekt. Het lijkt nu dat we aan ons eigen succes ten onder dreigen te gaan waarbij u,
zorgverzekeraar, wellicht niet meer aan uw zorgplicht kunt voldoen.

Ik doe daarom een dringend beroepop uom alvoor hetjaar 2020 de tarieven voorde ergotherapie
substantieel teverhogen (het Wiz tariefvastgestelddoorde NZa is ongeveer 22,50per kwartier).
Uiteraard is het nog uitte voeren kostenonderzoek van groot belang en wij zullen van harte
meewerkenom zospoedigmogelijk toteenresultaatte komen. Deuitkomstis echtervoor2020 te
laat.

Heel graag wilik u uitnodigen voor een persoonlijke toelichting opdeze knellende problematiek. Mag
ik van u een positieve opstelling vernemen?

Met vriendelijke groet,

Theo P.M. van der Bom MBA

directeur-bestuurder Ergotherapie Nederland



