Patiéntgroepen MSR overzicht per 1-1-2025

In dit document geven we u een compact overzicht van de patiéntgroepen MSR die per 1-1-2025
gelden. Op de daarop volgende pagina’s volgt een uitgebreider overzicht met een toelichting per

patiéntgroep.

Categorie Code | Omschrijving patiéntgroep
Assessment 101 Ontwikkelingsgericht assessment en therapie kind, observatie jonge kind
102 Ontwikkelingsgericht assessment en therapie kind, therapeutische peutergroep
203 Assessment, arts consult
204 Assessment, arts met team
205 Assessment, arts met team en diagnostische revalidatietechniek
Hersenen 337 CNA, cognitief
338 CNA, cognitief/motorisch
339 CNA, cognitief/motorisch/communicatie
340 CNA, motorisch
341 CNA, motorisch/communicatie
342 CNA, communicatie
343 CNA, communicatie/cognitief
Beenamputatie | 541 Transtibiaal/ Syme/ Pirogoff, vasculair, enkelzijdige amputatie
542 Transtibiaal/ Syme/ Pirogoff, vasculair, dubbelzijdige amputatie
543 Transtibiaal/ Syme/ Pirogoff, overig, enkelzijdige amputatie
544 Transtibiaal/ Syme/ Pirogoff, overig, dubbelzijdige amputatie
551 Transfemoraal/ knie-exarticulatie, vasculair, enkelzijdige amputatie
552 Transfemoraal/ knie-exarticulatie, vasculair, dubbelzijdige amputatie
553 Transfemoraal/ knie-exarticulatie, overig, enkelzijdige amputatie
554 Transfemoraal/ knie-exarticulatie, overig, dubbelzijdige amputatie
Dwarslaesie | 641 Tetraplegie nno, AIS D
642 Tetraplegie nno, AISAt/m C
643 Paraplegie nno t1-t6, AIS D
644 Paraplegie nno t1-t6, AIS At/m C
645 Paraplegie nno t7-t12 en lager, AIS D
646 Paraplegie nno t7-t12 en lager, AIS At/m C
647 Cauda equina syndroom: nno
648 Ernstige decubitus tgv dwarslaesie nno
649 Spina bifida nno
Overig 500 Overige diagnosen, patiéntgroep niet gedefinieerd




Categorie | Code | Omschrijving patiéntgroep Toelichting patiéntgroep
Assessment Kinderen onder de 4 jaar met een ontwikkelingsachterstand. De medische
diagnose is wel of niet bekend. Het is nog niet duidelijk welk domein van
Ontwikkelingsgericht assessment en therapie kind, | functiestoornissen het meest bepalend is voor de achterstand en wat de
101 | observatie jonge kind functionele prognose is.
Een kind met een revalidatie indicatie en jonger dan 4 jaar (uitloop half jaar
mogelijk). Er is sprake van complexe problematiek die interdisciplinaire observatie,
Ontwikkelingsgericht assessment en therapie kind, | behandeling en ontwikkelingsstimulatie in een specifieke pedagogische context
102 | therapeutische peutergroep noodzakelijk maakt.
Dit assessment wordt uitgevoerd door alleen de revalidatiearts. Het betreft
203 | Assessment, arts consult onderzoeken en behandeling op de polikliniek.
Een beperkt assessment. Het betreft onderzoeken en behandeling op de
204 | Assessment, arts met team polikliniek. Als het nodig is zet de arts de expertise in van het behandelteam.
Een beperkt assessment. Arts zet als het nodig is de expertise in van het
Assessment, arts met team en diagnostische behandelteam, in combinatie met diagnostische revalidatie techniek, zoals
205 |revalidatietechniek gangbeeldanalyses en hulpmiddelen assessments.
Hersenen Centraal neurologische aandoeningen, waarbij alleen sprake is van cognitieve
337 | CNA, cognitief problematiek.
Centraal neurologische aandoeningen, waarbij zowel sprake is van cognitieve als
338 | CNA, cognitief/motorisch van motorische problematiek.
Centraal neurologische aandoeningen, waarbij sprake is van cognitieve,
339 | CNA, cognitief/motorisch/communicatie motorische en communicatieve problematiek
Centraal neurologische aandoeningen, waarbij alleen sprake is van motorische
340 | CNA, motorisch problematiek.
Centraal neurologische aandoeningen, waarbij zowel sprake is van motorische als
341 | CNA, motorisch/communicatie van communicatieve problematiek.
Centraal neurologische aandoeningen, waarbij alleen sprake is van
342 | CNA, communicatie communicatieve problematiek.
Centraal neurologische aandoeningen, waarbij zowel sprake is van
343 | CNA, communicatie/cognitief communicatieve als van cognitieve problematiek.
Been- _ Transtibiaal/ Syme/ Pirogoff, vasculair, Amputatie onder de knie (excl. partiéle voetamputaties), enkelzijdig, met vasculaire
amputatie | 541 | enkelzijdige amputatie oorzaak inclusief diabetes
Transtibiaal/ Syme/ Pirogoff, vasculair, Amputatie onder de knie (excl. partiéle voetamputaties), dubbelzijdig, met
542 | dubbelzijdige amputatie vasculaire oorzaak inclusief diabetes
Transtibiaal/ Syme/ Pirogoff, overig, enkelzijdige Amputatie onder de knie (excl. partiéle voetamputaties), enkelzijdig, met niet-
543 | amputatie vasculaire oorzaak (trauma, oncologie, overig)




Transtibiaal/ Syme/ Pirogoff, overig, dubbelzijdige

Amputatie onder de knie (excl. partiéle voetamputaties), dubbelzijdig, met niet-

544 | amputatie vasculaire oorzaak (trauma, oncologie, overig)
Transfemoraall/ knie-exarticulatie, vasculair, Amputatie door of boven de knie (excl. hemipelvectomie/heup-exarticulatie),
551 | enkelzijdige amputatie enkelzijdig, met vasculaire oorzaak inclusief diabetes
Transfemoraal/ knie-exarticulatie, vasculair, Amputatie door of boven de knie (excl. hemipelvectomie/heup-exarticulatie),
552 | dubbelzijdige amputatie dubbelzijdig, met vasculaire oorzaak inclusief diabetes
Transfemoraal/ knie-exarticulatie, overig, Amputatie door of boven de knie (excl. hemipelvectomie/heup-exarticulatie),
553 | enkelzijdige amputatie enkelzijdig, met niet-vasculaire oorzaak (trauma, oncologie, overig)
Transfemoraal/ knie-exarticulatie, overig, Amputatie door of boven de knie (excl. hemipelvectomie/heup-exarticulatie),
554 | dubbelzijdige amputatie dubbelzijdig, met niet-vasculaire oorzaak (trauma, oncologie, overig)
Dwarslaesie Cervicale dwarslaesie met motoriek onder het laesieniveau, waarbij tenminste de
641 | Tetraplegie nno, AIS D helft van de testspieren een kracht graad 3 of meer heeft.
Cervicale dwarslaesie zonder motoriek onder het laesieniveau, of met motoriek
642 | Tetraplegie nno, AISAt/m C waarbij minder dan de helft van de testspieren een kracht graad 3 of meer heeft.
Hoog-thoracale (T1-T6) dwarslaesie met motoriek onder het laesieniveau, waarbij
643 | Paraplegie nno t1-t6, AIS D tenminste de helft van de testspieren een kracht graad 3 of meer heeft.
Hoog-thoracale (T1-T6) dwarslaesie zonder motoriek onder het laesieniveau, of
met motoriek waarbij minder dan de helft van de testspieren een kracht graad 3 of
644 | Paraplegie nno t1-t6, AISAt/m C meer heeft.
Laag-thoracale (T7-T12) of lagere dwarslaesie met motoriek onder het
laesieniveau, waarbij tenminste de helft van de testspieren een kracht graad 3 of
645 | Paraplegie nno t7-t12 en lager, AIS D meer heeft.
Laag-thoracale (T7-T12) of lagere dwarslaesie zonder motoriek onder het
laesieniveau, of met motoriek waarbij minder dan de helft van de testspieren een
646 | Paraplegie nno t7-t12 en lager, AIS At/m C kracht graad 3 of meer heetft.
647 | Cauda equina syndroom: nno Cauda equina syndroom
648 | Ernstige decubitus tgv dwarslaesie nno Opname of behandeling vanwege ernstige decubitus tgv dwarslaesie
649 | Spina bifida nno Spina Bifida
Overig Alle overige patiénten, die geen onderdeel zijn van de andere 18
500 | Overige diagnosen, patiéntgroep niet gedefinieerd | patiéntengroepen.




