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Bijlage(n)

(ter beslissing) Verslag schriftelijk overleg rapport Preventie op waarde schatten.
Advies van de technisch werkgroep Kosten en baten van
preventie’.

1. Aanleiding

Op 17 januari 2024 heeft u, mede namens de minister van VWS, het rapport
‘Preventie op waarde schatten. Advies van de technische werkgroep Kosten en
baten van preventie’ aan de Tweede Kamer aangeboden.

Op 6 maart 2024 zijn vanuit de fracties PVV, GroenLinks-PvdA, VVD, NSC, D66,
BBB, CDA en PvdD vragen en opmerkingen aan u voorgelegd over het rapport.

2. Geadviseerd besluit

- U wordt geadviseerd akkoord te gaan met de beantwoording van de vragen in
het verslag van het schriftelijk overleg.

- De beantwoording dient uiterlijk 3 april 2024 aan de Tweede Kamer te worden
gezonden.

- De beantwoording van vragen die vooruitlopen op nieuw beleid worden gela-
ten aan de Tweede Kamer en het nieuwe kabinet.

- U zendt de brief aan de Tweede Kamer. De MVWS en MMZ ontvangen de brief
in cc, in verband met de raakvlakken met de begrotingsuitgaven VWS, het
pakketbeheer van de Zorgverzekeringswet (Zvw) en de Wet langdurige zorg,
vragen over het invoeren van een preventieplicht analoog aan de zorgplicht in
de Zvw en het bereken van kosteneffectiviteit bij ziekenhuiszorg en genees-
middelen.

3. Kernpunten
De meest voorkomende onderwerpen die in de vragen aan bod komen en uw
reactie daarop:

- Dat de waardering van preventie en gezondheid niet altijd in getallen uit te
drukken is
U onderschrijft het belang om bij een besluit om een preventieve
gezondheidsmaatregel in te voeren verder gekeken moet worden dan datgene
wat in cijfers of bedragen uit te drukken is. Er zal altijd sprake zijn van een
bredere afweging om tot een besluit te komen.
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- Of de waarde van 50.000 euro per QALY gehanteerd gaat worden door het PG
kabinet voor de kosteneffectiviteit.
U refereert aan het advies van de technische werkgroep om een breed Kenmerk
gedragen werkgroep in te stellen die de QALY-waarde vaststelt en periodiek 3787194-1062779-PG
herijkt. Om het veld toch een richtlijn te geven gedurende de periode dat er
nog geen QALY-waarde is vastgesteld, adviseert de technische werkgroep om
een voorlopige waarde van 50.000 euro per QALY te hanteren. Deze waarde
is gekozen op basis van een zorgvuldige weging van de meest recente
wetenschappelijke literatuur. Het bedrag van 50.000 euro valt in het midden
van de meeste marges van de waarde van de QALY uit wetenschappelijk
onderzoek. In lijn met uw brief van 17 januari jl. antwoordt u dat het aan het
volgende kabinet is of zij een brede commissie wil instellen die zich uitspreekt
over de te hanteren waarde en de ontwikkeling daarvan. Tot die tijd zal het
advies van de technische werkgroep worden betrokken bij de beoordeling van
nieuwe preventiemaatregelen. Dit is vooralsnog niet van toepassing voor
aanspraken vallend onder de Zvw en de WIlz. In lijn hiermee zult u ook het
RIVM, ZonMw en de Gezondheidsraad informeren.

- Voortgang op de motie Paulusma en Sneller om een beleidsinstrumentarium
te ontwikkelen om de brede baten van preventie te kwantificeren
U informeert de Tweede Kamer over de stappen die u hierop wilt zetten. Zo
zult u in gesprek gaan met het Rijksinstituut voor Volksgezondheid en Milieu
(RIVM) en het Centraal Planbureau (CPB) over mogelijkheden die zij zien.
Daarnaast zal ook gesproken worden met het Planbureau voor de
Leefomgeving (PBL) en het Sociaal en Cultureel Planbureau (SCP) die met het
CPB gezamenlijk werken aan een programma Brede welvaart.
U zegt toe over de voortgang van de afhandeling van deze motie de Tweede
Kamer voor de begrotingsbehandeling 2025 te informeren.

- Vragen gesteld over de mogelijkheden voor een preventieplicht
U laat weten dat dit een nadere verkenning vraagt en dat het besluit om dit
te onderzoeken aan een nieuw kabinet is.

4. Toelichting

a. Draagvlak politiek

Binnen de Tweede Kamer is er brede belangstelling voor preventiebeleid en hoe dit
verder vorm kan krijgen. Het rapport ‘Preventie op waarde schatten’ is
geagendeerd voor het commissiedebat Leefstijlpreventie (16 mei 2024) en het te
commissiedebat Medisch preventie (nog niet gepland).
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b. Draagvlak maatschappelijk en eenduidige communicatie PG

Het Kennisplatform preventie en het rapport kent een brede consultatie in het veld

en in de uitwerking zien wij dit ook terug. Het rapport is in januari openbaar Kenmerk
geworden en heeft nu bijvoorbeeld al een plek gekregen in het advies van de 3787194-1062779-PG
Gezondheidsraad voor het RS-vaccin.

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

d. Juridische aspecten haalbaarheid
N.v.t.

e. Afstemming (intern, interdepartementaal en met veldpartijen)
Intern VWS: FEZ, Z, MEVA, VGP, Sport en PG.
Interdepartementaal: ministerie van Financién en ministerie LNV
Extern: RIVM, ZIN, CPB

f. Gevolgen administratieve lasten
N.v.t.

g. Toezeggingen

U doet de toezegging de Tweede Kamer voor de begrotingsbehandeling 2025 te
informeren over de voortgang van de afhandeling van de motie van het lid
Paulusma en het lid Sneller (Kamerstuk 36410-XVI-59).

U zegt toe de motie van het lid Tielen (Kamerstuk 36410-XVI-49) om financiering
voor de opvolging van positieve adviezen van de Gezondheidsraad eenvoudiger te

maken af te doen voor het komende meireces.

h. Fraudetoets
N.v.t.

5. Informatie die niet openbaar gemaakt kan worden

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