
Orthopeden willen  
Nederland in beweging 

houden

Zorgverzekeraars 

blokkeren dit

•	Wilt u door uw eigen orthopeed in uw eigen 
ziekenhuis behandeld worden als u een 
nieuwe heup nodig hebt?

•	Let u dan goed op uw zorgverzekering voor 
het komend jaar. 

•	Want niet alle zorgverzekeraars staan nog toe 
dat u (zonder bijbetalen) uw nieuwe heup in 
ieder gewenst ziekenhuis kunt krijgen.

Kies voor goede, bereikbare 
en ruim beschikbare zorg!

Kies

zorgvuldig

Kies VOOR

uzelf
Kijk voor meer informatie op:
www.orthopeden.org



Wat is er aan de hand?
Het aantal mensen dat een nieuwe heup nodig heeft zal zich de komende 
twintig jaar meer dan verdubbelen (van 22.000 nu naar 50.000).  
De orthopedisch chirurgen willen al die mensen in beweging houden.  
Ruime beschikbaarheid en goede bereikbaarheid van deze orthopedische  
zorg zijn dan essentieel. 
Zorgverzekeraars lijken echter de zorg steeds meer te willen concentreren in 
een beperkter aantal ziekenhuizen. Komend jaar wil bijvoorbeeld Menzis al 
bepalen in welk ziekenhuis u een nieuwe heup krijgt. Maar wat volgt er nog? 

Wat betekent dat voor u?
U staat als patiënt steeds meer buiten spel. Behandeld worden door  
een orthopeed in een zelfgekozen ziekenhuis is er niet dan meer bij. Voor  
een nieuwe heup zult u naar een verder gelegen ziekenhuis moeten afreizen. 
En dat terwijl uit recent onderzoek (2011) naar het reisgedrag van patiënten 
blijkt dat vooral de (oudere- en/of werkloze) patiënt met een probleem aan 
botten, spieren en gewrichten het liefst het dichtstbijzijnde ziekenhuis bezoekt. 
Die grotere afstand is ook voor het bezoek vervelend. 

Wat betekent dat voor de zorg die u krijgt?
De zorgverzekeraars stellen dat ze door operaties te concentreren in grotere 
ziekenhuizen de kwaliteit van de zorg willen verbeteren. Wat heupprothesen 
betreft is dat echt een waanidee. De kwaliteit van deze operatie is in alle 
Nederlandse ziekenhuizen dik in orde. Bovendien leggen de orthopeden de  
lat zelf steeds hoger. In Nederland worden al zó veel nieuwe heupen 
geplaatst, dat nog meer van deze ingrepen in één centrum geen hogere 
kwaliteit oplevert. ‘Veel’ is niet per definitie ‘beter’.

Wat kunt ú doen?
Maak een zorgvuldige keus voor uw zorgverzekering. Let bijvoorbeeld op:

•	De soort polis
	 De meeste mensen hebben een standaard polis (‘natura’polis). U betaalt 

premie voor de zorg die geleverd wordt vanuit de ziekenhuizen waarmee  
uw verzekeraar een contract heeft. Als u de zorg die u nodig hebt vergoed 
wilt hebben, zult u de keuze van uw verzekeraar moeten volgen. 

	 Hebt u een verzekeraar die elk ziekenhuis toestaat, dan is er niets aan de 
hand. Als u een verzekeraar hebt die voorschrijft waar u heen moet, en u  
wilt dat eigenlijk zelf bepalen, dan moet u een ‘restitutie’polis nemen of  
een andere verzekeraar. Dan is er ook niets aan de hand.

•	Veel of weinig reistijd
	 Als u niet in elk ziekenhuis de benodigde zorg kunt krijgen, zullen u en  

uw familie vaak veel verder moeten reizen. Deze reis wordt niet vergoed. 
Wilt u geen extra kosten? Kies dan een verzekeraar die wel de voor u  
juiste contracten heeft.

•	Wel of niet extra betalen voor dezelfde kwaliteit
	 Besef dat concentratie van bepaalde operaties in een beperkt aantal grotere 

ziekenhuizen niet automatisch ook betere zorg oplevert. Dat geldt in ieder 
geval voor heupvervangende operaties. Die worden momenteel in bijna alle 
Nederlandse ziekenhuizen veelvuldig gedaan. 

Kies
voor

uzelf


