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1. Aanleiding
De Kamer heeft verzocht om een schriftelijk overleg naar aanleiding van de
Kamerbrief over samenwerking en mededinging in de zorg van 20 juni jl.
Bijgevoegde Commissiebrief geeft antwoord op de inbreng van de Kamer voor het
schriftelijk overleg.
2. Geadviseerd besluit
U wordt gevraagd:
1. Akkoord te gaan met de inhoud van de bijgevoegde Commissiebrief met

daarin antwoorden voor het schriftelijk overleg over de Kamerbrief over
samenwerking en mededinging van 20 juni jl.

2. Akkoord te gaan met verzending van de Commissiebrief door de minister
van VWS voorafgaand aan het debat over Ziekenhuiszorg van 25 oktober
aanstaande, waar de Kamerbrief over Samenwerking en mededinging
staat geagendeerd.

3. Kernpunten

e Enkele fracties in de vaste commissie voor Volksgezondheid, Welzijn en
Sport (VVD-fractie, D66-fractie, CDA-fractie, PvdA-GroenLinks-fractie, SP-
fractie en BBB-fractie) hebben vragen gesteld over de Kamerbrief over
samenwerking en mededinging in de zorg. Genoemde fracties steunen de
in de brief beschreven noodzaak van meer samenwerking in de zorg.

* De gestelde vragen zijn zeer divers en met name gericht op toelichting bij
specifieke passages uit de brief en de stand van zaken van verschillende
moties. Terugkerende vragen hebben betrekking op onder andere de
organiseerbaarheid van samenwerkingen, de betrokkenheid van kleine
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zorgaanbieders bij samenwerkingsverbanden en de beoogde aanpassingen
van het zorgspecifieke markttoezicht (Zft en AMM) en mogelijkheden om
onwenselijke fusies tegen te houden.

« De beantwoording van de vragen is in lijn met de Kamerbrief over
samenwerking en mededinging waarin wordt beschreven dat meer
samenwerking in de zorg noodzakelijk is, maar dat het daarvoor niet nodig
is de mededingingsregels aan te passen.

4. Toelichting

a. Draagvlak politiek

De Kamerbrief over samenwerking en mededinging in de zorg is niet
controversieel verklaard door de Kamer en staat geagendeerd voor het
commissiedebat ziekenhuiszorg van 25 oktober. SP en andere oppositiepartijen
zijn wel kritisch over marktwerking en mededinging in de zorg. Dat geldt op
onderdelen ook voor het CDA.

b. Draagvlak maatschappelijk en eenduidige communicatie

De beantwoording past bij eerdere communicatie over de lijn dat meer
samenwerking noodzakelijk is, maar dat het daarvoor niet nodig is de
mededingingsregels aan te passen. Ook de ACM heeft richting partijen
aangegeven dat de mededingingsregels niet in de weg staan aan samenwerking
ten behoeve van de beweging naar passende zorg.

c. Financiéle en personele gevolgen
N.v.t.

d. Juridische aspecten haalbaarheid

Momenteel worden gesprekken gevoerd met de NZa en ACM om de juridische
gevolgen van de beoogde aanpassingen van het zorgspecifieke markttoezicht in
kaart te brengen. De minister informeert de Kamer eind van het jaar over de
uitkomsten hiervan.

e. Afstemming (intern, interdepartementaal en met veldpartijen)

De brief is intern afgestemd met de directies PDCZ, CZ, Z, LZ, MEVA, Verder is de
brief afgestemd met het Ministerie van Economische Zaken en Klimaat (EZK), de
Autoriteit Consument en Markt (ACM) en de Nederlandse Zorgautoriteit (NZa).

f. Gevolgen administratieve lasten

In de beantwoording wordt, zoals reeds aangegeven in de Kamerbrief over
samenwerking en mededinging, dat één van de doelen van de aanpassingen van
het zorgspecifieke markttoezicht is om de administratieve lasten te verlichten.
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g. Toezeggingen Directie Patiént en

De eerdere toezegging door de minister om te reageren op het rapport Code Rood  Zorgordening

- verkenning morele uitgangspunten bij langdurige schaarste zorg van het L

Centrum voor Ethiek en Gezondheid (CEG) wordt afgedaan. Kenmerk
3695573-1053549-PZ0

h. Fraudetoets

n.v.t.

5. Informatie die niet openbaar gemaakt kan worden
a. Motivering

Tot personen herleidbare gegevens zijn onleesbaar gemaakt vanwege bescherming
van de persoonlijke levenssfeer.
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