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Onderwerp
Advies als bedoeld in artikel 1 14 Zorgverzekeringswet

Geachte voorzitter, commissie,

U hebt op 1 4 februari 201 3 aan het College voor zorgverzekeringen advies gevraagd als 
bedoeld in artikel 114, derde lid Zorgverzekeringswet. Verzoeker en verweerder hebben 
een geschil over de vergoeding van een heupoperatie in het Algemeen Ziekenhuis Jan 
Palfijn te Gent, België. Bij uw adviesaanvraag hebt u ons ook een kopie van het dossier 
gestuurd.

Na kennisneming van het geschil heeft het College dit dossier voor een medische 
beoordeling voorgelegd aan zijn medisch adviseur. Deze heeft de stukken bestudeerd. 
Uit het dossier blijkt dat bij verzoeker is in 201 2 artrose vastgesteld. Omdat de pijn 
heviger werd wilde verzoeker op korte termijn een operatie ondergaan. In Nederland was 
dat niet mogelijk zodat zij de operatie heeft ondergaan in Gent. De kosten van de 
operatie waren € 7.854,48. Verweerder heeft de vergoeding gebaseerd op DBCproduct- 
code 1 99299054 met bijbehorend tarief van €6.382,81. Verzoekster is het niet eens met 
de hoogte van de vergoeding. De DBC-code die door verweerder is gekozen kan passen, 
maar DBCproduct-code 131999052 is specifieker omdat het gaat om het plaatsen van 
een heupprothese. Verder merkt de medisch adviseur nog op dat het gaat om planbare 
zorg die in principe in Nederland beschikbaar is.

Juridische beoordeling
Het College heeft kennisgenomen van de stukken. Op basis van de tussen partijen 
overeengekomen zorgverzekering en het advies van de medisch adviseur, is het 
College van oordeel een nadere DBC-code passender is.
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In artikel 1 4, eerste en tweede lid van de Agis Basispolis is, voor zover voor het 
onderhavige geschil van belang, bepaald dat de verzekerde die woont in Nederland, 
aanspraak heeft op vergoeding van kosten van zorg naar de omvang als omschreven 
in artikel 7 van de algemene voorwaarden van een zorgaanbieder of instelling buiten 
Nederland en dat de verzekerde die woont of verblijft in een ander EU/EER-land of 
Verdragsland dan Nederland, naar keuze aanspraak heeft op:

a. zorg dan wel vergoeding van kosten van zorg volgens de wettelijke regeling 
van dat land op grond van de bepalingen van de toepasselijke EU-sociale 
zekerheidsverordening of het desbetreffende verdrag;

b. vergoeding van kosten van zorg conform artikel 7 van de algemene voorwaarden.

In artikel 7, tweede lid, onder b van de Algemene voorwaarden bij de Agis Basispolis is, 
voor zover voor het onderhavige geschil van belang, bepaald dat de vergoeding van 
kosten plaatsvindt op basis van het op het moment van behandeling door of namens de 
verzekeraar met de zorgverlener overeengekomen (dbc-)tarief en volgens de in 
Nederland geldende voorwaarden en indicatiestellingen, en voorts - tot maximaal het op 
dat moment op basis van de Wet marktordening gezondheidszorg vastgestelde 
(maximum) tarief, danwel - indien en voorzover geen op basis van de Wet 
marktordening gezondheidszorg vastgesteld (maximum) tarief bestaat tot maximaal het 
in Nederland geldende marktconforme bedrag.

Verzoeker is geïndiceerd voor vergoeding van de zorg conform de DBC 1 31999052 
behorende bedrag.

Hoogachtend,




