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Hoeveel weet jij van 
verwijsafspraken voor 
medisch specialistische 
zorg? 

Doe de quiz! 



A. Ja want een verwijzing is maar een jaar 
geldig

B. Ja want de DBC is gesloten
C. Nee want de zorg is niet afgesloten

Een patiënt is twee jaar 
geleden voor het laatst bij 
de neuroloog geweest. De 
zorg is niet afgesloten. De 
patiënt belt om een 
afspraak te maken vanwege 
opnieuw klachten. Is een 
nieuwe verwijzing nodig? 



De geldigheid van een verwijzing van een jaar wil zeggen 
dat de eerste afspraak binnen een jaar na de datum van 
verwijzing moet hebben plaatsgevonden. 

De DBC-systematiek staat los van de verwijsafspraken. 
Een nog lopende of al gesloten DBC is geen reden om wel 
of niet om een verwijsbrief te vragen. 

Antwoord C: Nee. Er is 
geen nieuwe verwijzing 
nodig want de 
specialistische zorg voor 
deze zorgvraag was niet 
afgesloten. 



A. Ja voordat het consult plaatsvindt
B. Ja maar dit mag vanwege spoed ook na 

het consult
C. Nee want het betreft een 

spoedverwijzing

Een huisarts heeft 
zojuist overlegd met de 
chirurg over een 
spoedpatiënt die zo op 
de polikliniek wordt 
gezien. Is een 
verwijzing nodig?



Er is sprake van acute zorg wanneer zorg die zo 
spoedig mogelijk, maar in elk geval binnen 
enkele uren, verleend moet worden om 
overlijden of onomkeerbare gezondheidsschade 
tgv een aandoening of ongeval te voorkomen. 

Antwoord C: Nee. Bij 
spoed is geen 
verwijzing nodig. Dit 
kan wel wenselijk zijn 
vanwege medische 
gegevensoverdracht. 



A. Ja want een eerste afspraak moet 
binnen een jaar na de verwijzing 
hebben plaatsgevonden

B. Nee

Een patiënt is verwezen 
voor transgenderzorg. Er is 
een wachtlijst van twee 
jaar. Moet de polikliniek om 
een nieuwe verwijzing 
vragen omdat het consult 
meer dan een jaar na de 
verwijzing gaat 
plaatsvinden? 



Antwoord B: Indien 
aantoonbaar is dat de 
wachttijd langer dan 365 
dagen is, is er geen 
nieuwe verwijzing nodig.



A. De huisarts
B. De medisch specialist

Patiënt heeft een 
consult bij de KNO-arts 
voor zijn keel en zegt 
ook last te hebben van 
zijn oor. Dat 
oorprobleem is een 2e 
lijns indicatie. Wie 
regelt de verwijzing?
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De specialist kan naar 
zichzelf verwijzen

Antwoord B: de 
medisch specialist. 



A. Ja, van de huisarts
B. Nee
C. Ja, van de specialist

Patiënt is onder 
behandeling bij de 
orthopeed voor zijn 
knieblessure. Hij belt naar 
de poli omdat hij onder 
behandeling is bij de 
orthopeed (voor zijn knie) 
en nu schouderpijn heeft. 
Is een verwijzing nodig?
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Antwoord A: 
Een beoordeling van de 
schouderpijn door de 
huisarts is nodig en 
eventueel een 
verwijzing van de 
huisarts. 
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A. Ja
B. Nee

Een patiënt wil een 
second opinion maar de 
specialist vindt dit 
onnodig en zegt dat de 
patiënt zich hiervoor 
tot de huisarts kan 
wenden. Is dit juist?



Antwoord B:
De patiënt heeft recht 
op een second opinion. 
Het is de primaire taak 
van de behandelend 
specialist. 



A. Ja
B. Nee, dit is niet nodig

Een patiënt is door de 
huisarts verwezen naar 
ziekenhuis A. Na 
zorgbemiddeling besluit 
patiënt naar ziekenhuis B 
te willen. 
Is een nieuwe verwijzing 
van de huisarts nodig? 



Antwoord: 
Nee dit is niet nodig; de 
oorspronkelijke verwijsbrief 
naar ziekenhuis A kan worden 
gebruikt door ziekenhuis B.
Het is de taak van het 
ziekenhuis om dit te regelen. 

Hier is nog geen technische 
oplossing voor in de 
verwijsapplicaties maar wordt 
aan gewerkt. 



A. De huisarts
B. De medisch specialist
C. De patiënt

Een patiënt is door de 
huisarts verwezen naar 
ziekenhuis A. Na het 
eerste consult besluit 
patiënt naar ziekenhuis 
B te willen. Wie regelt 
de verwijzing naar 
ziekenhuis B?



Antwoord B: 

De medisch specialist 
van ziekenhuis A regelt 
de verwijzing naar 
ziekenhuis B. 



A. Ja want de zorg is afgesloten
B. Nee want het betreft een complicatie

De patiënt meldt zich 
bij de huisarts. De 
huisarts vermoedt een 
complicatie van een 
ingreep in de 2e lijn. De 
zorg is afgesloten. Is 
een verwijzing nodig?



Een complicatie is een onbedoelde en ongewenste 
gebeurtenis of toestand tijdens of volgend op medisch 
specialistisch handelen, die voor de gezondheid van de 
patiënt zodanig nadelig is dat aanpassing van het medisch 
(be-)handelen noodzakelijk is dan wel dat er sprake is van 
onherstelbare schade. De complicatie is geconstateerd 
gedurende de behandeling of bij de direct daarop 
volgende poliklinische controle, dan wel binnen een door 
de wetenschappelijke vereniging bepaalde periode vanaf 
het begin van de behandeling. Het resultaat van de 
feitelijke medisch specialistische behandeling, de 
waarschijnlijkheid van de complicatie en de eventuele 
aan- of afwezigheid van schuld zijn niet van belang. 

Antwoord: B. 
Er is geen verwijzing 
nodig omdat het een 
complicatie betreft. 



Meer informatie? 
www.ordz.nl/verwijsafspraken

Contact? 
Spreekuur: maandag 16-17 uur via 06-1305 4250
E-mail: Contact met ORDZ | (Ont)Regel de Zorg
LinkedIn: Ontregel de Zorg: Overview | LinkedIn

http://www.ordz.nl/verwijsafspraken
https://www.ordz.nl/contact
https://www.linkedin.com/company/ontregeldezorg/
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