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Spiegelinformatie voor gepast gebruik bij ‘Amandelen en 

buisjes bij kinderen’ 

 

Inleiding 

Voor de volgende onderwerpen van de implementatieagenda van het programma Zorgevaluatie & 

Gepast Gebruik (ZE&GG) is er spiegelinformatie ontwikkeld samen met de partijen van het 

Hoofdlijnenakkoord Medische Specialistische Zorg om gepast gebruik met betrekking tot deze 

onderwerpen nog verder te verbeteren:  

 

• VK-KNO-001  Knip geen neus- of keelamandelen bij kinderen uitsluitend op basis van 

aspecifieke verkoudheids- of keelklachten. 

• VK-KNO-002 Maak een zorgvuldige afweging alvorens over te gaan tot plaatsing van 

trommelvliesbuisjes. 

 

Hieronder wordt toegelicht hoe de spiegelinformatie tot stand gekomen is, wat het landelijk beeld 

is en tot slot wat de gemaakte afspraken zijn en op welke wijze de veldpartijen daarmee aan de 

slag gaan.  

 

Proces totstandkoming spiegelinformatie: Uniforme Data Definitie 

Een expertteam bestaande uit medisch specialisten aangedragen door de betreffende 

Wetenschappelijke Vereniging(en) en medisch adviseurs van de zorgverzekeraars en, waar 

relevant, ook van het Zorginstituut, ontwikkelen een Uniforme Data Definitie. Hierbij zijn ook alle 

datapartijen die hun bestaande datadefinities hebben gedeeld betrokken. De landelijke datasets 

van DHD en Vektis worden gebruikt om de spiegelinformatie te ontwikkelen en deze twee partijen 

fungeren tevens als de data-analisten.  

 

Uitkomsten spiegelinformatie: de Landelijke Monitor 

De landelijke monitor bestaat uit inzicht in de ontwikkeling van de implementatie van deze 

onderwerpen door de tijd heen en een overzicht van de praktijkvariatie. Voor meer informatie zie 

de UDD m.b.t. het knippen van keel- en neusamandelen en het plaatsen van buisjes bij kinderen 

op de website van ZE&GG hier en hier (zelfde UDD). 

 

  

https://zorgevaluatiegepastgebruik.nl/aan-de-slag/implementatieagenda/onderwerpen/VK-KNO-001/knip-geen-neus-of-keelamandelen-bij-kinderen-uitsluitend-op-basis-van-aspecifieke-verkoudheids-of-keelklachten/index
https://zorgevaluatiegepastgebruik.nl/aan-de-slag/implementatieagenda/onderwerpen/VK-KNO-002/maak-een-zorgvuldige-afweging-alvorens-over-te-gaan-tot-plaatsing-van-trommelvliesbuisjes/index
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NB de aantallen van 2020 en 2021 in alle onderstaande grafieken zijn beïnvloed door COVID. 
 

Ontwikkeling operatieve patiënten neus- en keelamandelen en buisjes  

 
Figuur 1 (in de UDD): Aantal operatieve patiënten landelijk in de 3 groepen in de jaren 2016 t/m 2022. 

 

Kans op operatie per instelling 

 
 

Figuur 7 (in de UDD): Kans op operatie per instelling in 2022. 

Een funnelplot van deze kans op operatie staat in figuur 10 van de UDD. 
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Figuur 8 (in de UDD): Kans op operatie als een kind in een instelling onder behandeling is per instelling 

in 2022. 

De volgorde van de instellingsnummers langs de horizontale as is dezelfde als in figuur 7. 

Een funnelplot van deze kans op operatie als een kind in een instelling is staat in figuur 11 van de UDD. 

 

 

 

 

 

 
 

Figuur 9 (in de UDD): Kans om in een instelling te komen per instelling in 2022. 

De volgorde van de instellingsnummers langs de horizontale as is dezelfde als in figuur 3.  

Een funnelplot van deze kans om in een instelling te komen staat in figuur 12 van de UDD. 
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Gemaakte afspraken tussen alle partijen 

De uitkomsten uit de landelijke monitor en de Uniforme Data Definitie zijn besproken met de 

Nederlandse Vereniging voor Keel-Neus-Oorheelkunde en de zorgverzekeraars en daarna 

geaccordeerd door de Werkorganisatie van ZE&GG. Zij hebben na uitgebreid overleg gezamenlijk 

geconstateerd dat er nog ruimte is voor verdere verbetering. Daarom zijn de onderstaande 

afspraken gemaakt:  
 

1. Met name de eerste twee figuren (landelijke trend figuur 1 en kans op een operatie per 

instelling figuur 7) in dit document zijn goed om de implementatiegraad van de 

onderwerpen te kunnen monitoren.  

2. ZE&GG brengt een update uit van de UDD aangevuld met de 2022 data en zorgt dat 

zorgaanbieders op de hoogte zijn van hun eigen implementatiegraad op basis van de 2022 

data en dat zorgverzekeraars en de NVKNO op de hoogte zijn van de implementatiegraad 

van alle zorgaanbieders in 2022.  

3. Bij het delen van de 2022 implementatiegraden met de zorgaanbieders geeft ZE&GG aan 

de dat NVKNO contact opneemt met een aantal outliers.  

4. De NVKNO neemt contact op met een aantal outliers aan de onderkant en bovenkant en 

bespreekt met de betreffende vakgroep de lokale situatie.  Indien van toepassing wordt 

onderzocht welke stappen genomen kunnen worden om de implementatie te verbeteren 

zowel bij mogelijke onderbehandeling als bij mogelijke overbehandeling. 

5. Zorgverzekeraars zorgen ervoor dat de gemaakte afspraken goed bij hun achterban 

landen en ze worden via ZE&GG geïnformeerd over eventuele nieuwe inzichten uit stap 4.   

6. Wanneer de 2023 data beschikbaar zijn worden deze in een update van de UDD ook 

toegevoegd en worden partijen weer op de hoogte gebracht van de uitkomsten.  

 

Doel van deze afspraken is om de praktijkvariatie van het knippen van neus- en keelamandelen en 

plaatsen van trommelvliesbuisjes verder te verkleinen.  

 

 

 

 


