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SANTÉGESUNDHEIT
THEMA I SUJET

Direktzugang zur Physiotherapie in den Niederlanden

Accès direct à la physiothérapie aux Pays-Bas

ILSE SWINKELS, PHD ETAL.

Seit 2006 ist in den Niederlanden der Direktzugang

gängige Praxis, fast die Hälfte der Patientinnen

wählt ihn. Ein Bericht über die damaligen

Beweggründe und was sich bewahrheitet hat -
und was nicht.

Depuis 2006, faccès direct est une pratique courante

aux Pays-Bas. Pratiquement la moitié des patients

font adoptée. Un rapport sur les raisons qui
motivent ce choix ainsi que sur ce qui s'avère probant

et moins probant.

Die Niederlande haben den Direktzugang zur Physio¬

therapie 2006 eingeführt. Der Einführung ging eine

Sondierung der Bedingungen und Machbarkeit voraus. Die

wissenschaftliche Begleitung wurde auch nach der Einführung

fortgesetzt und befasste sich mit den unterschiedlichen

Perspektiven von Patienten, Elausärzten und Physiotherapeuten.
Wir beschreiben die organisatorischen Vorbedingungen und

die Erfahrungen mit dem Direktzugang seit 2006.1

Die Beweggründe der Niederlande

Die Niederlande haben ihr Krankenversicherungssystem 2006

wesentlich überarbeitet, dabei hat das Land auch den

Direktzugang zur Physiotherapie eingeführt. Direktzugang bedeutet,
dass Patienten von Physiotherapeuten untersucht, beurteilt
und behandelt werden können, ohne dass dafür eine ärztliche

Überweisung notwendig ist. Im neuen Krankenversicherungssystem

sollte die Wahlmöglichkeit des Patienten eine

wichtigere Rolle spielen. Die (als «Kunden» betrachteten)
Patienten sollten den Leistungserbringer, der zu ihrem

Gesundheitsproblem passt, verstärkt selber wählen können [6].
Der Direktzugang entsprach den Vorstellungen des

niederländischen Ministeriums für Gesundheit, Gemeinwohl
und Sport über die Neuverteilung der Aufgaben im

Gesundheitswesen. Das Ministerium erwartete, dass der Direktzugang

den Zugang zur Grundversorgung verbessern und die

Arbeitslast der Hausärzte leicht verringern würde. Der Direkt-

1 Der Bericht basiert auf früheren Veröffentlichungen [1-5] und grösstenteils
auf unseren kürzlich in der Zeitschrift «Physical Therapy» [6] erschienenen

Artikeln.

Les Pays-Bas ont introduit l'accès direct à la physiothérapie

en 2006. Un sondage sur les conditions et la faisabilité

avait été réalisé au préalable. L'encadrement scientifique
s'est poursuivi après la mise en place de l'accès direct. Il a

pris en compte les perspectives des patients, des généralistes

et des physiothérapeutes. Nous décrivons ici les

conditions préalables en termes d'organisation et la mise en

pratique depuis 2006.1

1 Le rapport est basé sur des publications antérieures [1-5] et

en grande partie sur notre article paru récemment dans la revue

«PhysicalTherapy» [6].

Besonders jüngere Patienten, Patienten mit höherem Bildungsab-
schluss und Patienten, die ihre Erkrankung kennen, suchen
Physiotherapeuten per Direktzugang auf. I Les patients qui consultent un
physiothérapeute en accès direct sont des patients jeunes, qui ont un
haut niveau d'éducation et qui connaissent leur maladie.
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SANTE

Direktzugang
Accès direct

10-minütige Voruntersuchung
Examen préalable de dix minutes

Nach der Genehmigung des Patienten
Untersuchungsbericht an den Hausarzt

Après autorisation du patient, rapport
d'examen envoyé au médecin traitant

Kontraindikationen?

Contre-indications?

ja

nein non
v

Physiotherapie angezeigt?

Physiothérapie indiquée?

ja

Reguläre Aufnahme und Behandlung
Admission normale et traitement

Empfehlen, den Hausarzt aufzusuchen

Conseiller de consulter le médecin traitant

Je nach Beschwerden: nach Hause schicken
oder raten, sich an den Hausarzt zu wenden

Selon les douleurs: renvoyer le patient
chez lui ou lui conseiller de s'adresser au

médecin traitant

Abbildung 1: Vereinfachte Darstellung des Clinical Reasoning bei Patienten, die per Direktzugang kommen. I Illustration 1: Représentation simplifiée

du raisonnement clinique chez les patients qui viennent en accès direct.

zugang sollte eine höhere Anerkennung der Physiotherapie

bringen, aber auch eine höhere Verantwortung für die

Physiotherapeuten. Die Physiotherapeuten treffen nun die Entscheide

zum Patientenmanagement unabhängig. Ein weiteres Ziel

des Ministeriums bestand darin, die freie Wahlmöglichkeit der
Patienten zu verbessern. Die Patienten können selbst
entscheiden, welchen Leistungserbringer sie möchten [6, 7],

Welche Massnahmen wurden im Vorfeld getroffen?

Vor der Einführung des Direktzugangs wurden Machbarkeitsund

Pilotstudien gemacht. Aufgrund der Empfehlungen dieser

Studien absolvierten die Physiotherapeuten 2005 eine

obligatorische Weiterbildung. Schwerpunkt dieser Weiterbildung

war die Fähigkeit, relative und absolute Kontraindikationen

(«yellow flags» und «red flags») zu erkennen. Auch die

Formalisierung der Kommunikation und Kooperation
zwischen den Physiotherapeuten und Hausärzten wurde thematisiert

[3].
Zudem waren gesetzliche Änderungen notwendig, da

damals gemäss niederländischem Gesetz die Patienten für

Physiotherapie eine ärztliche Überweisung brauchten.

Wie funktioniert der Direktzugang?

Patienten, die per Direktzugang kommen, müssen zunächst

eine 10-minütige Voruntersuchung durchlaufen, so die nationa-

Ce qui a motivé l'adoption de l'accès direct
aux Pays-Bas

Les Pays-Bas ont remanié en profondeur leur système
d'assurance-maladie en 2006. À cette occasion, ils ont introduit
l'accès direct à la physiothérapie. Accès direct signifie que les

patients peuvent être examinés, diagnostiqués et traités par
des physiothérapeutes sans avoir besoin d'une prescription
médicale. Dans le nouveau système d'assurance-maladie, la

liberté de choix des patients (considérés comme des «clients»)

devait jouer un rôle plus important. Il s'agissait de leur laisser

davantage de pouvoir de décision quant au fournisseur de

prestations le plus pertinent pour traiter leur problème de

santé [6].
L'accès direct correspondait à la vision du ministère

néerlandais de la Santé, du Bien-être et des Sports concernant la

nouvelle répartition des tâches dans le secteur de la santé.

Selon le ministère, l'accès direct devait améliorer l'accès aux

soins de base et réduire légèrement la charge de travail des

généralistes. L'accès direct devait permettre aux physiothérapeutes

d'être davantage reconnus tout en augmentant leur

degré de responsabilité. Aujourd'hui, les physiothérapeutes

prennent les décisions en matière de gestion des patients
de manière autonome. Le ministère avait également pour but
de renforcer la liberté de choix des patients. Ceux-ci peuvent
décider eux-mêmes à quel fournisseur de prestations ils

souhaitent s'adresser [6, 7],
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le Regelung (Abbildung 1). In dieser Voruntersuchung stellt
der Physiotherapeut fest, ob es Kontraindikationen gibt und ob

das Gesundheitsproblem mit Physiotherapie behandelbar ist.

Wenn eine Physiotherapie angezeigt ist, findet beim nächsten

Termin das reguläre Aufnahmeverfahren statt (Anamnese,

körperliche Untersuchung). Danach beginnt die Behandlung [6].

Wenn keine Physiotherapie angezeigt ist, werden dem
Patienten Übungen für zu Hause mitgegeben oder ihm wird

geraten, sich für weitere Untersuchungen an einen Hausarzt

zu wenden. In allen Szenarien wird - nach Erlaubnis des

Patienten - der Voruntersuchungsbericht an den Hausarzt

gesendet.
Die Niederlande haben ein Grundversicherungspaket, das

für alle Pflicht ist. Die Physiotherapie ist in diesem Paket kaum

berücksichtigt. Sie ist nur für Patienten mit bestimmten
chronischen Erkrankungen und dannabdem21. Termin abgedeckt.
Viele haben ein Zusatzversicherungspaket, das Physiotherapie
miteinschliesst. In diesen Paketen ist auch der Direktzugang
versichert. Manchmal ist der Direktzugang auf bestimmte
Anbieter beschränkt. Bei einigen chronischen Erkrankungen
wird jedoch für eine Kostenübernahme weiterhin eine
ärztliche Überweisung benötigt [6].

Werden Direktzugang nutzt

Die Anzahl der Patienten, die per Direktzugang einen

Physiotherapeuten aufsuchen, steigt seit 2006. Im ersten Jahr nach

der Einführung kamen 28,9 Prozent der Patienten per
Direktzugang [6]. 2012 ging fast die Hälfte der Patienten direkt zum

Physiotherapeuten [5]. Besonders jüngere Patienten, Patienten

mit höherem Bildungsabschluss und Patienten, die über

ihre Erkrankung oder Physiotherapie bereits Bescheid wissen,

suchen Physiotherapeuten öfter per Direktzugang auf

als ältere Patienten, Patienten mit niedrigerem Bildungsabschluss,

Patienten, die ihre Symptome zum ersten Mal

haben, und Patienten, die über Physiotherapie nicht Bescheid

wissen [3, 6]. Ein ähnliches Muster ergibt sich, wenn speziell
Patienten mit Rückenproblemen betrachtet werden [4],
Darüber hinaus lassen sich grosse Schwankungen bei der

Nutzung des Direktzugangs in Abhängigkeit von der Erkrankung
erkennen. So nutzen beispielsweise Patienten mit Nackenoder

Rückenproblemen den Direktzugang öfter als Patienten

mit Schulterproblemen (siehe Abbildung 2) [3, 6].

Gründe, den Direktzugang (nicht) zu nutzen

In den ersten Monaten nach der Einführung (2006) wurden
die Erfahrungen der Patienten mit dem Direktzugang und

ihre Motive für die Nutzung recherchiert. Offenbar waren die

wichtigsten Gründe der Patienten für den Direktzugang, dass

sie bereits vorher schon ähnliche Probleme gehabt hatten,
dass sie ungefähr wussten, was das Gesundheitsproblem war,

Quelles mesures ont été prises en amont?

Des études-pilotes et de faisabilité ont été réalisées avant

l'introduction de l'accès direct. Sur la base des recommandations

tirées de ces études, les physiothérapeutes ont suivi

une formation continue obligatoire au cours de l'année 2005.
Celle-ci devait principalement leur donner la capacité de
reconnaître les contre-indications relatives et absolues («yellow
flags» et «red flags»). Elle abordait aussi le thème de la

formalisation de la communication et de la coopération entre

médecins généralistes et physiothérapeutes [3]. Il fallait par
ailleurs modifier le cadre législatif car, à l'époque, selon la loi

néerlandaise, les patients ne pouvaient consulter un physio-

thérapeute que sur prescription médicale.

Comment fonctionne l'accès direct?

Conformément à la législation nationale, les patients qui
consultent en accès direct doivent se soumettre à un examen

préalable de dix minutes (illustration 1). Durant cet examen, le

physiothérapeute détermine s'il existe des contre-indications

et si le problème de santé peut être traité par la physiothérapie.

Si la physiothérapie est indiquée, le physiothérapeute
procède à la procédure d'admission habituelle (anamnèse,

examen physique) et commence le traitement lors du rendez-

vous suivant [6].
Si la physiothérapie n'est pas indiquée, le physiothérapeute

donne au patient des exercices à réaliser chez lui ou lui

conseille de s'adresser à un médecin pour faire des examens

complémentaires. Dans tous les cas, moyennant l'autorisa-

13 Prozent der Patienten im Direktzugang erhalten nach der Erstuntersuchung

keine Behandlung. I 13% des patients en accès direct ne
commencent pas de traitement après le premier examen.
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