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Uw kenmerk

1. Aanleiding

Zaaknummer
In verband met de actuele discussie over de beschikbaarheid van geneesmiddelen 1043352
en medische technologie is het wenselijk om de Kamer voorafgaand aan het Bijlage(n)
commissiedebat Geneesmiddelenbeleid van 22 maart te informeren over uw e RHIGEEADE
aanpak.

Deadline was eerder 6 maart in verband met de procedurevergadering van de
vaste commissie VWS op 8 maart t.b.v. agendering voor het commissiedebat.

2. Geadviseerd besluit

Beslispunt 1 - verzenden bijgevoegde Kamerbrief

Het advies is om akkoord te gaan met verzending van bijgevoegde Kamerbrief op
uiterlijk 6 maart, zodat deze tijdig kan worden behandeld in de
procedurevergadering.

Beslispunt 2 - GVS-modernisering

Stemt u er mee in dat op dit moment niets wordt opgenomen t.a.v. de
modernisering van het GVS? Het advies is om hier mee in te stemmen. Zie ook
onder punt 5.

3. Kernpunten
Beslispunt 1 - verzenden bijgevoegde Kamerbrief
De opbouw van de Kamerbrief is als volgt:

1. Probleemschets
2. Keten van genees- en medische hulpmiddelen
3. Oorzaken van tekorten aan genees- en medische hulpmiddelen
4. Overwegingen en dilemma’s
5. Aanpak
Aandachtspunten:

e Het deel van deze Kamerbrief m.b.t. leveringszekerheid beschrijft de
voortgang op het dossier leveringszekerheid sinds de Kamerbrief hierover op
13 december 2022.

o In de Kamerbrief is ook het thema beschikbaarheid van medische technologie
meegenomen. Dit onderwerp heeft geen relatie met het Commissiedebat op
22 maart.
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Datum

21 februari 2023
Beslispunt 2 - GVS-modernisering Kenmerk
Ik verwijs u hiervoor naar de tekst onder punt 5 in deze nota. Chieo g e L)

4. Toelichting

a. Draagvlak politiek

De afgelopen maanden is er verhoogde aandacht geweest voor de
beschikbaarheid van geneesmiddelen (en medische hulpmiddelen) vanuit de
politiek.

In de brief wordt nu niet ingegaan op de stand van zaken rondom de GVS-
modernisering. Het is onze verwachting dat dit onderwerp tot vragen zal leiden
tijdens het commissiedebat op 22 maart.

b. Draagvlak maatschappelijk en eenduidige communicatie
In de media en in het veld is er ook veel aandacht geweest voor de
beschikbaarheid van geneesmiddelen en medische hulpmiddelen

In de aanloop naar deze brief is door u met veel brancheorganisaties, waaronder
de fabrikanten, de zorgverzekeraars en de apothekers, van gedachten gewisseld
over de beschikbaarheid van geneesmiddelen. Op 8 maart heeft u ook een
gesprek gevoerd met de groothandels. Deze organisaties zijn op de hoogte dat u
voornemens bent een brief te sturen over beschikbaarheid.

c: Financiéle en personele gevolgen
Deze brief heeft geen financiéle of personele gevolgen.

d. Juridische aspecten haalbaarheid
De brief heeft geen juridische aspecten.

e. Afstemming (intern, interdepartementaal en met veldpartijen)

De Kamerbrief is intern afgestemd met directies Z, WJZ, PZo, IZ en PP. Daarnaast
met IG] en CBG. De brief is interdepartementaal afgestemd met EZK en FIN.,

f. Gevolgen administratieve lasten
N.v.t.

g. Toezeggingen
U doet één toezegging in de brief: “Parallel daaraan breng ik op dit moment zoals
ik heb toegezegd aan uw Kamer het bestaande productielandschap voor

geneesmiddelen in Nederland in kaart.”

h. Fraudetoets
N.v.t.
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5. Informatie die niet openbaar gemaakt kan worden Datum
21 februari 2023

Kenmerk
3534161-1043352-GMT

a. Motivering
Op grond van eenheid van kabinetsbeleid is informatie onleesbaar gemaakt.

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