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Feiten, meningen en ervaringen van patiénten

Fysiotherapie en oefentherapie

Patiéntenfederatie Nederland onderzocht de ervaringen van mensen met fysiotherapie en/of oefentherapie. Wat levert de
therapie hen op en wat vinden zij belangrijk bij de therapie? Dit onderzoek is uitgevoerd voorjaar 2022.

67% van de groep mensen die deelnam aan het onderzoek had in de afgelopen twee jaar fysiotherapie en/of oefentherapie
(n=6.340). Van de mensen die geen behandeling hebben gehad afgelopen twee jaar, gaf drie procent aan dit eigenlijk wel
nodig te hebben (n=328). Met degenen die wel fysio- en/of oefentherapie hadden de afgelopen twee jaar, vormen zij de
doelgroep van dit onderzoek. In totaal zijn dit 6.668 mensen.

Totaal aantal deelnemers dat aan het onderzoek deelnam: 9.500

De behandeling

De meeste mensen komen bij een fysio- en/of oefentherapeut vanwege een chronische aandoening (44%). Veel genoemde
chronische aandoeningen/klachten waarvoor mensen therapie hebben (gehad), zijn chronische rug- en nekklachten, artrose,
reumatische aandoeningen, COPD en fibromyalgie.

Ook (tijdelijke) pijnklachten (26%) en/of een revalidatie na een operatie (21%) zijn regelmatig genoemde redenen voor
therapie. 16% is voor iets anders bij de fysio- en/of oefentherapeut geweest. Er wordt hier een grote variatie aan redenen
genoemd. Zoals (long)covid en revalidatie na bijvoorbeeld een CVA, kanker of een ongeluk.

Waarvoor bij fysio- en/of oefentherapeut geweest? (n=6.340)

Een chronische aandoening _ 44%
(Tijdelijke) pijnklachten |GGG 25>
Revalidatie na een operatie _ 21%

Eenmalige blessure (niet door sporten) - 9%

Sportblessure . 5%

lets anders

16%

Figuur1

Soort behandeling (n=6.340)

oeteringen I
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Figuur 2

87% kreeg een individuele behandeling, 4% een groepsbehandeling en 10% zowel individuele als groepsbehandelingen.
87% is positief over de behandelingsvorm die ze kregen. Mensen die individuele behandelingen hebben gehad (88%) zijn wat
positiever dan mensen die groepsbehandelingen (81%) of beide vormen van behandelingen (79%) hebben gehad.
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Status van de behandeling
De helft van de mensen is ten tijde van het onderzoek nog onder behandeling van fysio- en/of oefentherapeut, 42% is klaar
met de behandeling en 7% is eerder met de behandeling gestopt.

Waarom eerder gestopt met behandeling (n=475)

41% I Het hielp niet (voldoende)

19% De kosten waren te hoog/geen vergoeding
| —

150/ Ik was ontevreden over de therapeut
o

| E—
»] O% Gestopt door medisch traject (operatie, behandeling specialist)

[

,] OO/O Vanwege corona kon het niet of wilde ik zelf niet

|

9% Toename van klachten, teveel belasting, gezondheid staat het niet toe

T

4% I_Zelf oefenen

14% Anders, namelijk..

Figuur 3

Wat leverde de behandeling op?

Wat heeft behandeling tot nu toe opgeleverd (n=3.181)

Beter of meer kunnen bewegen

Minder (toename van) pijn

Minder (toename van) klachten

Minder (toename van) medicijngebruik
Operatie vitstellen of voorkomen

De therapie heeft (nog) niets opgeleverd
Klachten zijn volledig weg

Anders, namelijk...

Figuur 4

Van de mensen die nog onder behandeling zijn van een fysio- en/of oefentherapeut, geeft 63% aan meer te kunnen

bewegen. 49% spreekt van minder (toename van) pijn en/of minder klachten (44%). Bij overige antwoorden (19%)

worden genoemd:

 Het stabiel houden van de gezondheidssituatie: door de therapie kunnen klachten in toom worden gehouden en/of
ervoor worden gezorgd dat de situatie niet verslechtert.

 Verbeteren van conditie, waardoor mensen ook meer energie en/of meer kracht krijgen en zich fitter voelen.
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Samen beslissen over de behandeling

Mensen zijn het meest positief wanneer ze met hun therapeut de doelen bepalen: 94%. In situaties waar geen samenspraak
is in het bepalen van de doelen, zijn mensen minder vaak positief: 71% van de deelnemers bij wie de therapeut de doelen
bepaalde en 79% van de mensen die hun eigen doelen bepaalden is hier positief over.

Wat vind je van de manier waarop de doelen van je behandeling bepaald werden?

TOtOGl (n=5.865) 9% 2%
De therapeut deed dit samen met mij o o o
(n=4.891) 94% 1%

De therapeut bepaalde zelf de doelen

van mijn behandeling (n=684) N% 19% 10%

Ik heb dit helemaal zelf bepaald
(hei61) 79% 18%  oEA

) [ positief M Neutraal [ Negatief
Figuurs

Aantal behandelingen

Zeven op de tien mensen vinden het aantal behandelingen voor hun klacht precies goed, 12% vindt dit weinig. Mensen die
vinden dat ze te weinig behandelingen hebben, geven vaak als reden dat ze wel meer behandelingen zouden willen, maar
dat dit niet vergoed wordt door de verzekering. Ook corona wordt regelmatig genoemd in de toelichtingen: het aantal
behandelingen of de duur van een behandeling is teruggeschroefd sinds corona.

Aantal behandelingen

Totaal (n=6.340) LA 70% 16%
Behandeling is afgerond (n=2.684) [/ 82% 9%
Nog onder behandeling (n=3.181) VLA 66% 19%

Eerder gestopt met beho?rt]:lji;sg) 2% 33% 8% 38%

Figuur 6 0 Te weinig I Aantal precies goed [l Teveel [ Weet ik nog niet

Te weinig behandelingen

Veel mensen ondervinden nadelige gevolgen van te weinig behandelingen. 92% ondervindt enige mate van nadelige
gevolgen, 82% zelfs in redelijke (52%) tot sterke (30%) mate. Met name mensen die eerder stopten met de behandeling
en te weinig behandelingen hebben gehad, ervaren in enige mate negatieve gevolgen (95%). Van de deelnemers met een
afgeronde behandeling en te weinig behandelingen ervaart 84% in enige mate nadelige gevolgen.

Mensen geven aan meer pijn en minder bewegingsmogelijkheden te hebben door te weinig behandelingen. Dit heeft vaak
een negatief effect op de gezondheid en kwaliteit van leven.
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Nadelige gevolgen van te weinig behandelingen (n=738)

Totaal (n=738)

Behandeling is afgerond (n=198) 15%

Nog onder behandeling (n=438)

Eerder gestopt met behandeling
(n=102)

Figuur 7

Ongeveer negen op de tien mensen zijn tevreden over zowel de praktijk als de fysio- en/of oefentherapeut, zes op de tien
mensen zijn zelfs zeer tevreden. 84% van de deelnemers geeft hetzelfde oordeel voor praktijk en therapeut. Veel mensen

30% 52% 10% [8%
55% 15% 16%
33% 53% S - 5%
42% 42% 1% B ek

M in sterke mate I In redelijke mate [ Nauwelijks ¥ Geen

denken bij de praktijk dan ook vooral aan de therapeut(en) die zij hebben gehad, zo blijkt uit de toelichtingen.

Tevredenheid

Een relatief grote groep mensen in dit onderzoek wordt behandeld voor een chronische aandoening. Zij vinden goed

contact met de therapeut en diens expertise belangrijk. Een goede bereikbaarheid van de praktijk staat bij hen op plaats

drie en het resultaat van de behandeling op een vierde plek.

Mate van tevredenheid over praktijk
en therapeut (n= 6.340)

Zeer tevreden
60%
62%
Tevreden
31%
28%
Neutraal
6%
7%
Ontevreden

| 2%
2%

Zeer ontevreden
1%
1%

[ | Praktijk
M rysio- en/of oefentherapeut

Figuur 8

Mate van belang in behandeling bij fysio- en/of
oefentherapeut (n=6.340)

3 ']89 Goed contact met therapeut

2 806 Expertise van de therapeut

Resultaat van de behandeling

1.878

'] 747 Goede bereikbaarheid praktijk

1 38 Geen of korte wachttijd tot begin behandeling

Type therapie dat je krijgt

&

Privacy bij de behandeling

58 Een ander aspect

Figuur 9 De aantallen achter deze staven zijn geen absolute aantallen
maar gewogen scores per onderwerp
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Vergoeding

Circa driekwart geeft aan dat de behandelingen volledig via de zorgverzekering vergoed worden, bij 17% wordt dit
gedeeltelijk vergoed. Een vijfde van de mensen met een vergoeding, krijgt dit uit de basisverzekering, 43% uit de
aanvullende verzekering en 27% uit beide typen verzekering.

Vergoeding behandelingen (n=6.340) Nadelige gevolgen van minder of niet
naar fysio- en/of oefentherapeut gaan

(n=3.834)
Ja, deze worden volledig vergoed via mijn zorgverzekering

I 2% 794 1%

Deze worden gedeeltelijk vergoed > i

I 70
Ja, deze worden vergoed maar ik weet niet of dit gedeeltelijk O
is of in het geheel @
()
B 4% \
Nee, deze worden niet vergoed 37% 4 5
l 5% 55%
Weet ik niet

1%

Figuur 10 Figuur

In sterke mate
In redelijke mate
Nauwelijks
Geen

Gevolgen bij minder of geen vergoeding

98% geeft aan nadelen te ondervinden als men minder of niet meer naar de fysio- en of oefentherapeut zou gaan vanwege
minder of geen vergoeding. 92% in redelijke tot sterke mate. Mensen geven o.a. aan dat ze dan meer klachten zouden
krijgen, zoals meer pijn. Ook worden mensen stijver en gaan ze slechter bewegen. De conditie en daarmee de gezondheid
gaan achteruit. Het herstel of revalidatieproces duurt ook langer. Enkele mensen verwachten dat ze bij minder therapie in
een rolstoel belanden.

Profiel deelnemers
58% vrouw - 42% man, gemiddelde leeftijd 66 jaar

87% heeft een chronische aandoening. De meesten hebben een hart- of vaatziekte (26%) of reumatische aandoening (25%).

(Chronische) aandoening (n=6.452)

Hart- of vaatziekten | 26%
58% ReE.motisch.e. oondoening I 259
ichamelijke beperking | 20%
Longaandoening [ 18%
Diabetes [ 5%
- Maag-, lever-, darmaandoening [ 13%
42% Hooraandoening [ 12%
Hersen- of zenuwaandoening [l 10%
Oogaandoening [l 9%

0 I Kanker Il 8%
@7 geml‘ © Schildklieraandoening [l 8%
66 Jjaar Nier-, blaas-, prostaataandoening [l 8%

Psychische aandoening Il 7%

Overige aandoening(en) NG 25%
Geen aandoening [ 13%
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Mensen die fysiotherapie krijgen zijn in het algemeen goed
te spreken hierover. Negen op de tien zeggen tevreden

te zijn met het werk van fysiotherapeut, oefentherapeut
en de praktijk. Zes op de tien is zelfs zeer tevreden. Veel
mensen denken bij de praktijk dan ook vooral aan de
therapeut(en) die zij hebben gehad. Mensen zijn tevreden
als zij goed persoonlijk contact hebben met hun therapeut
en de behandeling het gewenste resultaat heeft.

Contact en expertise

Wie naar de fysiotherapeut gaat wil een goed contact met
de behandelaar. Ook de expertise van de therapeut en het
resultaat van de behandeling zijn belangrijk. Negen van
de tien deelnemers zijn (zeer) tevreden over het contact
met en de expertise van de therapeut. Driekwart is (zeer)
tevreden over het resultaat van de behandeling. Mensen
die niet tevreden zijn over het resultaat geven onder meer
aan dat de behandeling niet werkte of dat klachten niet
weggingen of in sommige gevallen zelfs verergerden. Dat
kan liggen aan de therapeut of de therapie, maar zeker
ook aan de complexheid van een klacht of een tekort aan
vergoede behandelingen.

De fysiotherapeut en oefentherapeut behandelen vooral
vanwege chronische aandoeningen of klachten (44%). En
ook (tijdelijke) pijnklachten (26%) en/of een revalidatie
na een operatie (21%) zijn redenen voor therapie. De
behandeling bestaat vooral uit oefeningen, adviezen/
instructies en massage. De meest mensen krijgen een
combinatie van behandelingen en dan voornamelijk
oefeningen samen met adviezen/instructies.

‘De therapeut is de deskundige, maar het gaat
over mijn lijf. Beiden hebben hun eigen inbreng!

Samen Beslissen

83% bepaalt de doelen van hun behandeling in overleg
met de therapeut. 94% is hier positief over. Wanneer de
therapeut of de deelnemer de doelen bepaalt en dit dus
niet in samenspraak gaat, is 71% tot 79% hier tevreden
over. Deelnemers die met hun therapeut de doelen
bepalen, zijn het meest positief over het resultaat van de
behandeling. Zij geven gemiddeld een 7,7 en 62% geeft een
8 of hoger.

Mensen van wie de behandeling is afgerond, hadden vooral
als doel beter of meer bewegen (56%) en minder (toename
van) pijn (43%). Deze doelen worden door circa driekwart
van de betreffende deelnemers ook behaald. Eenderde
noemt als doelen minder of helemaal geen klachten

meer. Deze doelen worden door tenminste 60% behaald.
Gemiddeld geven zij een 7,8 voor het resultaat van hun
behandeling, 70% geeft een 8 of hoger. Bij mensen die
nog onder behandeling zijn levert de behandeling ook al
resultaten op: 63% kan beter of meer bewegen, 49% heeft
minder (toename van) pijn en 44% minder (toename van)
klachten. Gemiddeld geven zij al een 7,4 voor het resultaat
van hun behandeling, 52% geeft al een 8 of hoger.

Kosten behandeling

Mensen die eerder stopten met hun behandeling (n=475)
deden dit vooral omdat het hen niet (voldoende) hielp (41%)
of vanwege de kosten (19%). Deze groep is het minst positief
over het resultaat van de behandeling: gemiddeld geven

zij een 5,1. Ze stopten omdat de behandeling bijvoorbeeld
niet het gewenste effect had of omdat het maximum van
hun vergoede behandelingen bereikt was. Circa driekwart
van de deelnemers geeft aan dat de behandelingen volledig
via de zorgverzekering vergoed worden, bij 17% wordt

dit gedeeltelijk vergoed (dit betreft vergoeding uit zowel
basisverzekering als aanvullende verzekering).

‘Voor mijn chronische nekklachten is regelmatig
behandelen hard nodig, maar het moet wel
betaalbaar zijn’

Minder of geen vergoeding zou voor 52% van de
deelnemers gevolgen hebben voor het aantal bezoeken
aan de fysio- en of oefentherapeut. Mensen vinden het
belangrijk om naar fysio- en/of oefentherapeut te gaan,
maar als er minder wordt vergoed gaan mensen die het
zelf niet kunnen betalen minder of niet meer. Bijna alle
deelnemers (98%) zouden daar wel nadeel van hebben,
92% zelfs in redelijke (37%) tot sterke (55%) mate. Mensen
denken dat ze meer klachten zouden krijgen, dat de
mobiliteit, conditie en/of algehele gezondheid achteruit
zou gaan en ze minder kwaliteit van leven zouden hebben.
Met name mensen met een chronische aandoening
zouden in sterke mate nadelige gevolgen ondervinden
(67%) wanneer de behandelfrequentie afneemt of stopt.

Aanbevelingen

« Samen Beslissen is belangrijk, hoort in kwaliteits-
producten zoals richtlijnen en kwaliteitskaders en moet
breed worden ingezet.

» Maak informatie over kwaliteit transparant: Mensen
vinden goed contact met de therapeut, de expertise
van de therapeut en het resultaat van de behandeling
belangrijk. Zorg dat informatie op locatieniveau hierover
beschikbaar is.

« Digitalisering, via hybride zorg/zorg op afstand kunnen
de resultaten van de zorg worden vergroot. Het is
belangrijk dat professionals hybride zorg/zorg op afstand
actief oppakken waar dat nog niet gebeurt.

« Toegang: Voorkom dat financiéle drempels ervoor zorgen
dat mensen geen passende therapie ontvangen met
mogelijk nadelige gevolgen als meer pijn, minder goed
kunnen bewegen, slechtere kwaliteit van leven of meer
gebruik moeten maken van andere zorg. Kijk hierbij
ook naar kleine patiéntgroepen, vaak met chronische
aandoeningen/klachten.

Colofon

Het Zorgpanel is een initiatief van Patientenfederatie

Nederland. De Patientenfederatie vertegenwoordigt 200
patiéntenorganisaties. Wij maken ons sterk voor alle mensen die
zorg nodig hebben. © Communicatie - augustus 2022
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