
 

BELEIDSREGEL CA-4 / CI-846 

Bijlage 2 bij A/05/5c 

Tariefstructuur extramurale dieetadvisering 

 
1. ALGEMEEN 
 
a. Deze beleidsregel is van toepassing op de organen voor gezondheidszorg als vermeld in artikel 

1, onder A, nummer 1, 2, 4, 10 en 27 van het Besluit werkingssfeer WTG 1992. 
 
b. Deze beleidsregel treedt in werking op 1 februari 2005 en werkt terug tot die datum indien de 

bekendmaking van de nederlegging van de beleidsregel in de Staatscourant na deze datum 
plaatsvindt. 

 
c. De termijn waarvoor deze beleidsregel geldt: onbepaald. 
 
d. De onderstaande bedragen zijn gebaseerd op loonkostenniveau ultimo 2004 en prijspeil 2004 

verhoogd met de voorschotpercentages 2005 en de incidentele inhaal 2004. 
 
e. Deze beleidsregel kan worden aangehaald als 'Beleidsregel tariefstructuur extramurale 

dieetadvisering'. 
 
 
 
2. DEFINITIE REIKWIJDTE 
 
Deze beleidsregel is van toepassing op de organen als bedoeld onder 1a die zijn toegelaten als 
paramedische instellingen en zorg leveren als bedoeld in artikel 5 eerste lid onder d van het 
Verstrekkingenbesluit Ziekenfondsverzekering. 
 
 
3. HET MAXIMUMTARIEF VOOR EXTRAMURALE DIEETADVISERING 
 
3.1 Het maximumtarief voor extramurale dieetadvisering bedraagt:  
 
Prestatie / omschrijving Tariefcode Bedrag Eenheid 

Dieetadvisering E 011 15,90 per medewerker per kwartier 
 
 
3.2 Indien de dieetadvisering in een groep plaatsvindt wordt het tarief voor de groep gedeeld door het 
aantal deelnemers in de groep. 
 
3.3  CTG/ZAio stelt de maximumtarieven conform artikel 8 lid 5 van de WTG ambtshalve vast. 
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4. DEFINITIE PRESTATIE  
 
  
Dieetadvisering 
(E 011) 

 
Dieetadvisering is het geheel van activiteiten dat tot doel heeft een bijdrage te leveren aan het 
voorkomen, opheffen, verminderen of compenseren van met voeding samenhangende of met 
voeding beïnvloedbare stoornissen, beperkingen en participatieproblemen. 
 
Bij dieetadvisering is sprake van een medische indicatie door een arts of tandarts. 
 
De activiteiten bestaan uit: 
1. aanmelding: registratie onder andere persoonsgegevens, medische gegevens en aanvullende 

gegevens (bijvoorbeeld communicatiebeperkingen) 
2. diëtistisch onderzoek: onder andere onderzoek naar verwachtingen, hulpvraag, medische 

voorgeschiedenis, huidige bloedwaarden en stofwisselingsgegevens, psychosociale 
gegevens, eetgedrag, voedingstoestand 

3. diëtistische diagnosestelling: analyse van verkregen gegevens en formuleren van het 
kernprobleem 

4. vaststellen behandelplan/behandeling: bepalen van de doelstelling van de behandeling en het 
opstellen van het behandelplan, informeren van de verwijzer 

5. uitvoeren van de behandeling 
6. evaluatie van resultaten en doelstelling van de behandeling 
7. afsluiting van de behandeling: registreren van eindgegevens, reden van afsluiting en 

vervolgafspraken. Informeren van de verwijzer 
 
 
Functieniveau ten behoeve van tariefbepaling: Diëtist 

5. DEFINITIE KWARTIER  

Onder een kwartier dieetadvisering wordt verstaan de tijd die de medewerker besteedt aan zorg in 
kwartieren. Het gaat hierbij zowel om de directe contacttijd met klanten in het kader van individuele 
consulten of huisbezoeken en groepsgerichte activiteiten (cursussen) als om de tijd die 
cliëntgerelateerd plaatsvindt in het kader van eerste consult (intake, indicatiestelling), samenstellen 
van dieetvoorschriften, voorbereiding van cursussen en samenstellen van cursusmateriaal. 
 
Hieronder wordt niet verstaan: 
– het opstellen van behandelplannen (aanleggen zorgdossier); 
– activiteiten van niet-uitvoerenden (leidinggevenden, staf, administratie, management); 
– reistijd, bijscholing, stage. 
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