
 
 

MEMO 
 

 

Aan  : NVLF 

Van  : ZinZ Juridisch Advies 

Betreft  : opmerkingen t.b.v. matrix overeenkomst VGZ 2019-2020 

Datum  : 5 oktober 2018 

 

 

 

Toelichting 

De overeenkomst die VGZ voor 2019 – 2020 aan logopedisten aanbiedt is vanuit juridisch perspectief 

beoordeeld. In dit memo staan artikelsgewijs de aandachtspunten vermeld.  

 

 

Aandachtspunten t.b.v. matrix NVLF 

 

 

Overeenkomst paramedische zorg 2019 - 2020  

 

- Bij de ondergetekenden dienen ook de adresgegevens en het KvK-nummer van VGZ vermeld te 

worden en van beide partijen de naam van degene die bevoegd is namens een partij de 

overeenkomst aan te gaan. Deze informatie is nodig om een dagvaarding te kunnen uitbrengen 

mocht onverhoopt een dispuut ontstaan dat een partij aan de rechter wil voorleggen; 

- Let op: Er gelden algemene voorwaarden;  

- Alleen een natuurlijke persoon kan tevens diëtist, ergotherapeut, fysiotherapeut, huidtherapeut, 

logopedist, oefentherapeut of podotherapeut zijn. De andere in artikel 1.1 genoemde 

rechtsvormen niet. Daarbij is ‘zorgaanbieder’ al gedefinieerd bij de ondergetekenden. Artikel 1.1 

is niet helder en lijkt overbodig; 

- Zorgverleners zijn gehouden aan wet- en regelgeving en te handelen volgens de professionele 

standaard van de beroepsgroep (artikel 7:453 Burgerlijk Wetboek). De professionele standaard is 

veelal vastgelegd in richtlijnen, protocollen e.d. In plaats van het overschrijven van wet- en 

regelgeving zou in de overeenkomst ook kunnen worden volstaan met een bepaling inhoudende 

dat partijen zich houden aan de geldende wet- en regelgeving en kunnen elkaar daarop zo nodig 

op aanspreken. Artikel 1.2 lid 3 en lid 5 kunnen dan komen te vervallen evenals artikel 4 lid 1 

(zonder de BIG-registratie mag deze titel niet gebruikt worden), artikel 7 lid 1, lid 2 en lid 4; 

- In de artikelen 1.3, 1.4 en 1.5, artikel 3 en artikel 9 wordt verwezen naar nadere voorwaarden die 

op de website van VGZ staan. De afspraken die partijen met elkaar maken horen in de 

overeenkomst te worden vastgelegd zodat helder is wat is afgesproken. De informatie op de 

website van VGZ kan aan verandering onderhevig zijn en dan valt voor de zorgaanbieder niet te 

achterhalen wat de geldende afspraken zijn. Wij adviseren u om deze informatie te printen of 

digitaal op te slaan; 

- Let op: Als uw patiënt multidisciplinair gecoördineerde zorg ontvangt of zorg die vanuit de Wet 

langdurige zorg, Wmo of zorgverzekeringswet bekostigd en door de tweede of derde lijn wordt 



gegeven mag u de zorg voor dezelfde indicatie niet declareren. VGZ legt aan u de verplichting op 

om u ervoor in te spannen te achterhalen of uw patiënt niet al elders zorg voor de indicatie 

ontvangt en vergoed krijgt. Het is niet duidelijk wat VGZ hierbij voor ogen heeft. Is het soms de 

bedoeling dat aan elke patiënt wordt gevraagd of en zo ja, welke zorg elders wordt ontvangen en 

voor welke indicatie? Of moet u dit doen door patiënten die bij VGZ verzekerd zijn een vragenlijst 

voor te leggen dat elke keer voorafgaand aan een behandeling moet worden ingevuld? (artikel 2); 

- Wij nemen aan dat VGZ in artikel 4 lid 2 zorgverleners/logopedisten bedoelt en geen 

zorgaanbieder. De zorgaanbieder is immers de logopediepraktijk. Dit geldt overeenkomstig ook 

voor artikel 5 en 6. Registratie in het kwaliteitsregister geschiedt niet op praktijkniveau. Ook heeft 

de praktijk heeft geen opleiding gevolgd, wel de logopedist; 

- Belangrijk: de behandellocaties moeten geregistreerd zijn bij Vektis (artikel 7 lid 3); 

- VGZ stelt het gebruik van een Elektronisch Patiëntendossier verplicht (artikel 7 lid 5); 

- Als een student stage in uw praktijk loopt dan is de instemming van de verzekerde vereist om 

de behandeling door de student te laten doen. VGZ verzoekt u om de behandeling wel steeds 

door dezelfde stagiaire te laten plaatsvinden. Let op: u blijft zelf verantwoordelijk (artikel 8 lid 6 

en lid 7);  

- Indien u of degene die de zorg verleent op grond van een rechterlijke uitspraak is geschorst of 

de uitoefening van de bevoegdheid is ontzegd, mag u alleen een waarnemer inzetten als VGZ 

hiervoor toestemming heeft gegeven (artikel 8 lid 8). Wij adviseren u dit schriftelijk vast te 

leggen; 

- Als in uw praktijk meerdere praktijkhouders zijn, dient gezamenlijk te worden gedeclareerd en 

wordt de vergoeding naar één bankrekening overgemaakt. Per notaregel dient de AGB-code 

van de behandelaar te worden vermeld (artikel 9 lid 1); 

- Het zou van meer evenwichtigheid getuigen als in artikel 10 wordt toegevoegd dat de heer 

Kers hierbij verklaart de zorgverzekeraar rechtsgeldig te vertegenwoordigen.  

 

 

Bijlage 1 Tarieven en nadere voorwaarden 

 

- In artikel 1 wordt verwezen naar nadere voorwaarden terzake de Kwaliteitstoets Logopedie die op 

de website van VGZ staan. Zie voorgaande opmerking. Wij adviseren u om ook deze informatie 

te printen of digitaal op te slaan; 

- Let op de uitzonderingen die in de voetnoten van deze bijlage staan.  

 

 

  Algemene voorwaarden zorginkoop VGZ 2019 

 
- Blijkbaar bestaat er ook onzinnige zorg; 

- Volgens de lijst met definities is ook sprake van een onderaannemer als medewerker(s) die in de 

praktijk werkzaam zijn dit doen anders dan op basis van een arbeidsovereenkomst. Voor het 

inschakelen van deze medewerker(s) is de schriftelijke goedkeuring van VGZ nodig (definitie j en 

artikel 2). Dit zorgt voor extra administratie, terwijl het belang van VGZ van deze verplichting niet 

duidelijk is. Er hoeft voor medewerkers die werkzaam zijn op basis van een arbeidsovereenkomst 

immers geen schriftelijke goedkeuring te worden gevraagd;  

- Zie voorgaande opmerking over het overschrijven van wet- en regelgeving in de overeenkomst 

(artikel 1, artikel 17, artikel 18); 

- VGZ stelt het verplicht om een aansprakelijkheidsverzekering af te sluiten. VGZ mengt zich in de 

bedrijfsvoering van de praktijk (artikel 4);  

- De vrijwaring in artikel 4 lid 2 is niet redelijk. VGZ stelt vergaande eisen aan de wijze waarop de 

zorg wordt verleend en bedrijfsvoering. Als iemand een schadeclaim indient, zou VGZ dan ook 

verantwoordelijkheid moeten nemen en zich niet beroepen op een vrijwaring; 



- Let op: Declaraties moeten uiterlijk twaalf maanden nadat de zorg is verleend worden ingediend 

(artikel 6 lid 9); 

- Artikel 11 lid 1 bevat een vergaande informatieplicht. Hoe de patiënt verzekerd is betreft een 

aangelegenheid tussen de zorgverzekeraar en verzekerde; 

- Het is niet redelijk dat VGZ een voorschot verstrekt van slechts 90% als de zorgverzekeraar niet 

in staat is om tijdig een declaratie te voldoen (artikel 11 lid 5). Let op: artikel 11 lid 6 bevat een 

verrekenbeding VGZ behoort verplichtingen na te komen en te zorgen voor tijdige betaling van de 

kosten voor aan verzekerden verleende zorg; 

- Als VGZ na controle vaststelt dat meer dan 75% van de benchmark wordt afgeweken, moet u 

bewijzen dat doelmatige zorg is verleend. Het is niet duidelijk waarop VGZ het percentage heeft 

gebaseerd. Indien u ervoor zorgt dat niet meer dan 74% van de benchmark wordt afgeweken, 

speelt dit niet (artikel 13 lid 2); 

- Let op: Artikel 15 bevat een vergaande informatieplicht voor de zorgaanbieder. Ook is dit artikel 

nogal eenzijdig opgesteld; 

- Het is niet duidelijk wat VGZ verstaat onder medisch inhoudelijke kwaliteit van de zorg (artikel 16 

lid 1 sub b); 

- De artikelen 20 lid 1 en artikel 21 zijn eenzijdig opgesteld. Niet valt in te zien waarom bepalingen 

uit deze artikelen niet ook van overeenkomstige toepassing op VGZ zijn; 

- Als de overeenkomst met VGZ is beëindigd, bent u niet langer gehouden aan de afspraken in de 

overeenkomst en kunt u uw eigen tarief rechtstreeks bij de patiënt in rekening brengen uiteraard 

met inachtneming van de NZa regelgeving. Er kunnen kanttekeningen worden geplaatst of artikel 

21 lid 7 juridisch wel kan; 

- Het bepaalde in artikel 21 lid 9 zou omgekeerd ook moeten gelden; 

- Het is niet duidelijk wat VGZ bedoelt met ‘tweezijdig schriftelijk vastleggen’ (artikel 22 lid 1); 

- VGZ behoudt zich het recht voor eenzijdig de algemene voorwaarden zorginkoop te wijzigen. Wel 

mag de zorgaanbieder in dat geval de overeenkomst binnen een maand opzeggen (artikel 22 lid 

5 t/m 7). 

 

 

 

 

 

 

 

 


