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Aanleiding

Op grond van diverse ontwikkelingen in de zorgketen en nieuwe wetenschappelijke inzichten is in de
afgelopen jaren een actuele versie van het Protocol Dyslexie Diagnostiek en Behandeling ontwikkeld,
Protocol Dyslexie Diagnostiek en Behandeling 3.0.

Het Protocol beschrijft naast de criteria en de kenmerken van vergoede zorg voor ernstige dyslexie
(ED), ook het stap voor stap handelen van de zorgverlener.

Er zijn kinderen die eerder zijn afgewezen op grond van comorbiditeit maar nu wel in aanmerking
komen voor vergoede zorg, afspraken hierover komen terug in deze memo.

Ingangsdatum
Protocol 3.0 is vanaf 1 januari 2022 van kracht. Praktijken met het keurmerk van het NKD
(Nederlands Kwaliteitsinstituut Dyslexie) werken volgens dit Protocol.

Veranderingen nieuwe protocol

1. Inde doorverwijzing is de aanwezigheid van een andere ontwikkelingsstoornis (bijvoorbeeld
ADHD in combinatie met dyslexie) geen reden meer om niet voor vergoede dyslexiezorg in
aanmerking te komen. De zorgverlener onderzoekt voor de behandeling wordt gestart hoe
complex de combinatie van de twee stoornissen is. Op basis daarvan wordt bepaald of de
dyslexiebehandeling bij een kind ook goed uitvoerbaar zal zijn - en er dus een
behandelindicatie Ernstige Dyslexie kan worden afgegeven - of dat het kind beter geholpen
kan worden via een andere zorgroute.

Tot januari 2022 Vanaf januari 2022

Er wordt gesproken van Ernstige Enkelvoudige
Dyslexie (EED) Een kind komt alleen voor
vergoede behandeling in aanmerking als er
geen bijkomende stoornis is, of als de eventuele

Er wordt gesproken van Ernstige Dyslexie (ED)
Een kind komt ook met een bijkomende
stoornis voor vergoede behandeling in
aanmerking, onder de voorwaarde dat er geen

bijkomende stoornis ‘onder controle’ is. belemmerende factoren aanwezig zijn voor de

uitvoerbaarheid van de behandeling.

2. Een leerling komt alleen in aanmerking voor vergoede dyslexiezorg wanneer de school in een
leerlingdossier onderbouwt dat er bij een leerling sprake is van een ernstige en hardnekkige
achterstand bij het lezen. Het nieuwe protocol hanteert hierbij strengere criteria: er moet in
ieder geval sprake zijn van ernstige woordleesproblemen. Daarnaast kan er ook sprake zijn
van een (ernstig) spellingprobleem, maar als criterium voor doorverwijzing speelt de ernst
van het spellingprobleem geen rol meer. Eerder mochten de leesproblemen wat minder
ernstig zijn (D- of IV-scores op de 3 meetmomenten bij toetsen op school) als er daarnaast
maar wel sprake was van zeer ernstige spellingproblemen (E- of V-min-scores). Volgens de
criteria in het nieuwe protocol is een ernstig leesprobleem de enige, noodzakelijke
voorwaarde voor doorverwijzing. De school moet bij de aanmelding in het leerlingdossier wel
informatie over de spellingontwikkeling en -ondersteuning aanleveren, omdat de
dyslexiespecialist deze informatie dan mee kan nemen in het diagnostisch onderzoek en bij
de eventuele dyslexiebehandeling.



Criterium ernst bij aanmelding

Tot 1 januari 2022 Vanaf 1 januari 2022

Woordlezen: V-(min)-score of E-score Woordlezen: V-(min)-score of E-score
(laagste 10%) (laagste 10%)

OF

Woordlezen: V-score of lage D-score
(laagste 20%) én

Spelling: V-(min)-score of E-score
(laagste 10%)

Overgangsperiode:

Er zijn kinderen die eerder zijn afgewezen op grond van comorbiditeit maar nu wel in aanmerking
komen voor vergoede zorg. Dit is onder andere afhankelijk van de periode tussen de eerdere
afwijzing en hernieuwde aanmelding. Voorwaarden voor hernieuwde aanmelding zijn dat

- hetleerlingdossier geactualiseerd is.
- de ondersteuning op niveau 3 in de tussenliggende periode door de school is voortgezet.
Bij de beoordeling door de dyslexie-aanbieder wordt gekeken naar beide voorwaarden.

Als het gaat om een hernieuwde aanmelding bij dezelfde praktijk hoeft alleen aanvullende
diagnostiek gedaan te worden.

Als het gaat om een hernieuwde aanmelding bij een andere praktijk dient het eerdere rapport
inclusief testscores beschikbaar te worden gesteld zodat alleen aanvullende diagnostiek gedaan
wordt.

Voor deze aanvullende diagnostiek is er een aparte productcode voor de regio opgesteld: 54H03



