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Toezegging Afrekenen eigen risico binnen zes maanden (31.094) (TO0696)

Kerngegevens

Nummer T00696
Oorspronkelijke nummer tz VWS/JG_2007_7
Status openstaand

Datum toezegging

6 november 2007

Deadline

1 november 2008

Verantwoordelijken

Minister van Volksge zondheid, Welzijn en Sport

Kamerleden

drs. J.J.A.H. Klein Breteler (CDA)

Commissie

commissie voor Volksgezondheid, Welzijn en
Sport / Jeugd en Gezin (VWS/JG)

Soort activiteit

Plenaire vergadering

Categorie lagere regelgeving
Onderwerpen eigen risico
zorgverzekeringen
Kamerstukken Vervanging no-claimteruggave door verplicht

eigen risico (31.094)

Samenvatting

De minister gaat na of het mogelijk is om vanaf januari 2009 de uiterste termijn waarbinnen het eigen
risico nog in rekening kan worden gebracht terug te brengen van een jaar naar zes maanden na

afloop van het kalenderjaar.

Uit de stukken

Handelingen Eerste Kamer 2007 — 2008, [6] — [p. 180]

Blz. 211

De heer Klein Breteler (CDA): Ik heb gezegd dat de CDA-fractie meent dat boter bij de vis misschien
wel de beste remwerking heeft. Het is al een aanmerkelijke verbetering dat de periode dat een
rekening voor het eigen risico kan worden ingediend, is bekort van vijf jaar naar een jaar. Ik denk niet
dat dit anders kan voor 2008. De vraag was of u bereid bent om vanaf 1 januari 2009 de uiterste
termijn waarbinnen het eigen risico nog in rekening kan worden gebracht terug te brengen van een
jaar naar zes maanden na afloop van het kalenderjaar.

blz. 211

Minister Klink: Ik zeg toe dat ik daar nog een keer naar zal kijken. Het principe van boter bij de vis is
natuurlijk wel belangrijk. Naarmate de afstand tussen het maken van de kosten en het in rekening
brengen hiervan bij de zorggebruiker groter is, zal het bewustwordingseffect dat wij willen bereiken
minder ingrijpend zijn. Wij hebben nu al een slag gemaakt door het amendement dat in de Tweede
Kamer is ingediend te steunen. Wat mij betreft kan de periode al snel worden teruggebracht van een
jaar naar een half jaar. Ik vind dat van belang. Wij zullen dit zeker meenemen. Het moet echter

administratief wel mogelijk zijn.

Brondocumenten
- Ed behandeling
nr. 6, blz: 180-223

Historie
- 11 mei 2009
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nieuwe status: openstaand

Voortgang:

Opmerking: Een brief aan de Kamer is in voorbereiding. Deze wordt voor het zomerreces 2009

naar de Kamer gezonden.

documenten:

- ] verslag schriftelijk overleg van de commissie voor VWS/JG met de secretaris-generaal van
het ministerie van Volksgezondheid, Welzijn en Sport over de uitvoering van nog openstaande
toezeggingen aan de Eerste Kamer
EK, H

9 oktober 2008
Voortgang:
Opmerking: Verwezen wordt naar de brief van 14 augustus 2008,kenmerk DZ-CB-U-285973,
waarmee de antwoorden op de vragen van vaste commissie voor Volksgezondheid, Welzijn en
Sport/Jeugd en Gezin aan de Eerste Kamer zijn toegezonden. In die brief is ingegaan stand van
zaken. Meegedeeld is dat bekorting van de termijn, zoals door de EK is gevraagd een afwijking
betekent van de algemeen geldende termijnen in het Burgerlijk wetboek en de Algemene wet
bestuursrecht. Voor een
dergelijke afwijking moeten zwaarwegende redenen aanwezig zijn. Daarom vindt overleg met het
ministerie van Justitie plaats. In de brief van 14 augustus 2008 is aangegeven dat dit overleg nog
niet is afgerond.
documenten:
-] verslag schriftelijk overleg tussen de commissie voor VWS/JG en de secretaris-generaal
van het ministerie inzake de openstaande toezeggingen
EK 31.700 XVI/31.700 XVII, C

18 februari 2008

Voortgang:

documenten:

- & brief van de secretaris-generaal van het ministerie van Volksgezondheid, Welzijn en Sport
met voortgangsinformatie over toezeggingen die door de minister van VWS aan de Kamer zijn
gedaan
EK, C

6 november 2007
toezegging gedaan
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Toezegging Overname ambulancepersoneel (29.835) (T00887)

Kerngegevens

Nummer T00887

Status openstaand
Datum toezegging 2 december 2008
Deadline 1 juli 2009

Verantwoordelijken

Minister van Volksge zondheid, Welzijn en Sport

Kamerleden

mw. drs. T.M. Slagter-Roukema (SP)

Commissie

commissie voor Volksgezondheid, Welzijn en
Sport / Jeugd en Gezin (VWS/JG)

Soort activiteit

Plenaire vergadering

Categorie lagere regelgeving
Onderwerpen ambulances

ambulancezorg

personeel
Kamerstukken Wet ambulancezorg (29.835)

Samenvatting

De minister van VWS zegt de Kamer, naar aanleiding van de motie-Slagter-Roukema c.s., toe
overname van ambulancepersoneel door de vergunninghouder te bevorderen en degenen die
boventallig zijn naar andere banen in de zorg te begeleiden.

Uit de stukken

Handelingen 1 2008-2009, nr. 11 - blz. 543 - 567

()
blz. 564

Mw. Slagter-Roukema (SP): Ik heb getracht om een motie te formuleren. Het is namelijk erg belangrijk
dat de positie van het personeel en zeker de positie van het personeel dat mogelijk buiten de boot
valt, zo goed mogelijk geborgd is. [...] verzoekt de minister van Volksgezondheid, Welzijn en Sport om
in het programma van eisen op te nemen dat de vergunninghouder bij vacatures personeel van de
oude vergunninghouders overneemt.

Blz. 565-566

Minister Klink: Zoals ik al tussen de regels door heb aangegeven, zal ik bij vacatures bij voorrang een
positie geven aan personeel van de ambulancedienst die de vergunning niet geschonken is. Als de
motie wordt aangenomen, zal ik daar graag invulling aan geven. [...] Mensen die hun baan verliezen,
willen wij voor de zorg behouden. Los van het feit dat ik de Kamer graag toezeg dat ik invulling zal
geven aan de aangenomen motie, leg ik mijzelf de verplichting op om degenen die boventallig
worden, te begeleiden in de richting van andere banen in de zorg, die er in voldoende mate zijn. Die
handreiking wil ik wel doen. Het zijn lessen die wij uit de gang van zaken rond de thuishulp hebben
geleerd.

Brondocumenten

- 4] motie van het lid Slagter-Roukema (SP) c.s. over het overnemen van personeel van oude
vergunninghouders
EK, R

- Ed behandeling en stemming (met algemene stemmen aangenomen)
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nr. 11, blz: 543-567

Historie
- 2 december 2008
toezegging gedaan
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Toezegging Vermindering bureaucratie AWBZ en mantelzorgcompliment
(31.317) (T00992)

Kerngegevens

Nummer T00992

Status openstaand

Datum toezegging 31 maart 2009

Deadline 1 januari 2010

Verantwoordelijken Staatssecretaris van Volksgezondheid, Welzijn
en Sport

Kamerleden prof.dr. K. Putters (PvdA)

Commissie commissie voor Volksgezondheid, Welzijn en
Sport / Jeugd en Gezin (VWS/JG)

Soort activiteit Plenaire vergadering

Categorie overig

Onderwerpen Algemene Wet Bijzondere Ziektekosten
bureaucratie
mantelzorgcompliment

Kamerstukken Regeling waardering mantelzorgers (31.317)

Samenvatting

De staatssecretaris van Volksgezondheid, Welzijn en Sport zegt de Kamer, naar aanleiding van een
opmerking van het lid Putters, toe het punt van enerzijds ruimte voor de uitvoerenden en anderzijds
centrale criteria mee te nemen in de komende veranderingen in de AWBZ, waarbij ook aandacht zal
worden besteed aan de bureaucratie rond het mantelzorgcompliment.

Uit de stukken

Handelingen 1 2008-2009, nr. 27 — blz. 1394-1409.

(.

Blz. 1403-1404

De heer Putters (PvdA): Ik heb niet zozeer een vraag, als wel een opmerking. Ik beproef ook bij de
staatssecretaris de wens om enige ruimte in de uitvoering te creéren. In mijn optiek sluit dit aan bij de
gedachte dat je de uitvoering zo dicht mogelijk bij de hulpverleners moet neerleggen omdat zij weten
hoe het met het verblijf zit en hoe het precies zit in de uitvoering. Dat zou heel veel bureaucratie
kunnen schelen. Volgens mij pleit dit voor een systeem dat een aantal centrale criteria stelt, maar
meer ruimte laat aan de uitvoerenden voor de uiteindelijke beslissing over de toekenning van het
mantelzorgcompliment. Is mijn gevoel juist? Zietde st  ssecretaris dit eigenlijk ook voor zich?

Blz. 1404

Staatssecretaris Bussemaker: Sterker nog, ik wil dit niet alleen voor het mantelzorgcompliment. We
zouden moeten nadenken of we dit kunnen toepassen bij de hele AWBZ. Dat haalt alleen wel heel
veel overhoop. Aan de ene kant heb je cliénten en cliéntenorganisaties die zeker willen weten dat zij
overal dezelfde zorg krijgen. Aan de andere kant heb je financién, waaraan je paal en perk moet
stellen. Je kunt niet voor iedereen die denkt dat iemand anders zorg nodig heeft, middelen
beschikbaar stellen. Je moet dus het midden vinden tussen aan de ene kant ruimte voor de
professionals, laag in de organisatie, en aan de andere kant objectiveerbaarheid, financiéle grenzen
en rechtvaardigheid.

5/39



De heer Putters: Kunnen wij van de staatssecretaris de toezegging krijgen dat dit punt wordt
meegenomen bij de komende veranderingen in de AWBZ en dat opnieuw tegen het licht gehouden
wordt of het mantelzorgcompliment in die beweging kan meegaan en de bureaucratie eromheen wat
minder kan worden?

Staatssecretaris Bussemaker: Met enige aarzeling, want we moeten ervoor oppassen dat we straks
niet jaarlijks veranderingen gaan aanbrengen aan het mantelzorgcompliment, waardoor we alleen
maar meer teleurstellingen zouden organiseren. (...) Ik zou niet onmiddellijk iets anders overhoop
willen halen. Maar er is wel een parallel zichtbaar, doordat het mandateren van indicaties meer
gebeurt door de professionals die laag in

de organisatie en dichtbij de burger staan. (...)
Brondocumenten

- 3] behandeling en stemming (zonder stemming aangenomen )
nr. 27, blz: 1394-1409

Historie
- 31 maart 2009
toezegging gedaan
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Toezegging Verzet tegen dwangbehandeling (30.492) (TO0709)

Kerngegevens

Nummer T00709
Oorspronkelijke nummer tz VWS/JG_2008 20
Status openstaand

Datum toezegging 12 februari 2008
Deadline 1 juli 2009

Verantwoordelijken

Minister van Volksge zondheid, Welzijn en Sport
(Hoofdverantwoordelijke)
Minister van Justitie

Kamerleden

mr. G. Holdijk (SGP)

Commissie

commissie voor Volksgezondheid, Welzijn en
Sport / Jeugd en Gezin (VWS/JG)

Soort activiteit

Plenaire vergadering

Categorie

overig

Onderwerpen

Wet bijzondere opnemingen in psychiatrische

ziekenhuizen
dwangbehandeling

Kamerstukken Voorwaardelijke machtiging en
dwangbehandeling (30.492)

Samenvatting

Naar aanleiding van vragen van het lid Holdijk zegt de minister van Justitie de Kamer toe dat in de
nieuwe wet ter vervanging van de Wet BOPZ het uitgangspunt zal zijn terug te vinden dat
wilsbekwaam verzet bij het voornemen van dwangbehandeling wordt gerespecteerd, maar dat dit,
evenals het uitgangspunt van rechterlijke toetsing voorafgaand aan dwangbehandeling, in
uitzonderlijke situaties wordt geclausuleerd.

Uit de stukken
Handelingen 12007-2008, nr. 20 — blz. 882

De heer Holdijk (SGP): Wat betreft de dwangbehandeling, deze is thans alleen mogelijk als er een
(onmiddellijk dreigend) gevaar binnen de inrichting is dat moet worden afgewend. Wie zich tegen
behandeling verzet, blijft onbehandeld, 66k als met een interventie zijn toestand sterk kan verbeteren,
hetgeen voor hem een langere, zelfs onaanvaardbaar lange opname kan betekenen. Wat de
voorgestelde regeling van de dwangbehandeling betreft, zou de evaluatiecommissie met de regering
van mening verschillen, als wij althans het commentaar op het voorstel van de stichting LOC-LPR van
9 januari jongstleden moeten geloven. Er zou geen recht worden gedaan aan het door de
evaluatiecommissie geformuleerde uitgangspunt dat dwangbehandeling bij patiénten die wilsbekwaam
zijn, niet mogelijk moet zjn. Ook een tweede uitgangspunt, namelijk dat de rechter vooraf zou dienen
te beslissen over de toelaatbaarheid van dwangbehandeling, zou miskend worden, aangezien het in
het voorliggende voorstel de behandelaar en eventueel de geneesheer-directeur is die deze beslissing
bevoegd kan nemen. Op beide punten zien wij graag een commentaar van de regering tegemoet.

Minister Hirsch Ballin: De heer Holdijk vroeg naar ons commentaar op de brief van de LOC-LPR, een
belangenorganisatie van cliénten in de geestelijke gezondheidszorg. In de brief van 9 januari
jongstleden wordt gesteld dat de voorgestelde regeling voor dwangbehandeling in het wetsvoorstel
zich niet verdraagt met twee uitgangspunten die de evaluatiecommissie heeft geformuleerd voor de
nieuwe wet: het respecteren van de wilsbekwame weigering van een behandeling en het vooraf door
de rechter beslissen. [...] Onderscheid moet worden gemaakt of daardoor gevaar voor de patiént of
gevaar voor derden ontstaat. Als er gevaar voor derden ontstaat, mag dat worden doorbroken. Als
weigering van gedwongen behandeling alleen leidt tot gevaar voor de patiént, is het uitgangspunt dat
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wilsbekwaam verzet wordt gerespecteerd. Daarbij heeft de evaluatiecommissie wel een kanttekening
geplaatst, namelijk dat het uit het oogpunt van de rechten van de mens de vraag is of het honoreren
van wilsbekwaam verzet in uitzonderlijke situaties nader geclausuleerd moet worden. Mijn collega en
ik zijn van plan om dit uitgangspunt met alle daarbij behorende nuances ook te betrekken bij de
voorbereiding van de nieuwe wet ter vervanging van de BOPZ. De huidige Wet BOPZ kent geen
vergelijkbaar genuanceerde benadering. Dat neemt niet weg dat in de praktijk de behandelaar
nuances kan aanbrengen en wilsbekwaam verzet kan laten meewegen bij een beslissing om tot
dwangbehandeling over te gaan. Wij mogen zelfs zeggen dat hij dat moet doen om te voldoen aan de
op hem rustende verplichting tot levering van verantwoorde zorg.[...] De evaluatiecommissie heeft
inderdaad een rechterlijke toetsing voorafgaand aan dwangbehandeling als uitgangspunt
geformuleerd voor een nieuwe wettelijke regeling. Ook dat uitgangspunt  llen wij hanteren bij de
uitwerking van de nieuwe regeling ter vervanging van de Wet BOPZ. Het klopt dat in het huidige
systeem van de Wet BOPZ de behandelaar beslist over dwangbehandeling. In dat systeem is ervoor
gekozen dat de beslissing tot dwangbehandeling achteraf rechterlijk getoetst wordt. Omdat de
mogelijkheid tot dwangbehandeling in de Wet BOPZ gekoppeld is aan gedwongen opneming, heeft in
alle gevallen een rechter al vastgesteld dat de betrokkene lijdt aan een geestesstoornis die gevaar
veroorzaakt. Het is immers de rechter die deze beoordeling maakt in dit kader van de
machtigingsprocedure. Dat zal in de nieuwe regeling an n. Daarin kan dwangbehandeling
plaatsvinden los van een gedwongen opneming. In dat systeem komt de rechter in beeld wanneer de
mogelijkheden tot het toepassen van dwang voor de patiént in kwestie moeten worden vastgesteld.

Brondocumenten
- 4] voortzetting behandeling en stemming (aangenomen, aantekening: Groenlinks)
nr. 20, blz: 872-887

Historie
- 9 oktober 2008
Voortgang:
Opmerking: Kabinetsstandpunt op de derde evaluatie Wet bopz op
30 mei 2008 aan de EK gezonden (kenmerk CZ/CG 2844197 d.d. 30 mei
2008). In het kabinetsstandpunt is ingegaan op wilsbekwaam verzet.
documenten:
- & verslag schriftelijk overleg tussen de commissie voor VWS/JG en de secretaris-generaal
van het ministerie inzake de openstaande toezeggingen
EK 31.700 XVI/31.700 XVII, C

- 12 februari 2008
toezegging gedaan
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Toezegging 80/20-regel (31.249) (TO0878)

Kerngegevens
Nummer T00878
Status openstaand
Datum toezegging 28 oktober 2008
Deadline 1 januari 2010
Verantwoordelijken Minister van Volksge zondheid, Welzijn en Sport
Kamerleden G. van den Berg (SGP)
drs. J.J.A.H. Klein Breteler (CDA)
drs. J.P. Laurier (GroenLinks)
mw. drs. T.M. Slagter-Roukema (SP)
mw. prof. dr. P.L. Meurs (PvdA)
Commissie commissie voor Volksgezondheid, Welzijn en
Sport / Jeugd en Gezin (VWS/JG)
Soort activiteit Plenaire vergadering
Categorie legisprudentie
Onderwerpen illegaal verblijf
medische zorg
Kamerstukken Tegemoetkoming in de kosten voor de zorg voor
illegale vreemdelingen (31.249)

Samenvatting
De minister van VWS zegt de Kamer, naar aanleiding van vragen /opmerkingen van de leden Slagter-
Roukema, Klein Breteler, Laurier, Meurs en Van den Berg, toe de 80/20-regel te bekijken in het licht

van de praktijkervaringen met de contracten die met het CVZ afgesloten zijn en eventueel te
heroverwegen.

Uit de stukken

Handelingen 1 2008-2009, nr. 5 - blz.207 e.v.

(--r)

Blz. 209

Mevrouw Slagter-Roukema (SP): Misschien moet de minister zich ter plekke, in Rotterdam, eens op
de hoogte stellen om wat voor mensen het gaat. Dan kan hij misschien direct het punt helder krijgen
waarom sommige huisartsen ongelimiteerd illegale patiénten zorg verlenen en niet doorverwijzen naar
andere praktijken, waardoor zij ook extra getroffen worden door de 80%-regeling.

Blz. 211

De heer Klein Breteler (CDA): Daarom vraag ik de minister of het niet verstandiger zou zijn in
dergelijke huisartspraktijken met bovengemiddeld aantal illegalen patiénten, ook de zogenaamde niet-
direct toegankelijke zorgregeling via contractering door het CVZ van

toepassing te laten zijn. Wil de minister daarnaar nog eens kijken? De stelling dat de vergoeding
maximaal 80% is, omdat de overige 20% tot het zogenaamde ondernemersrisico behoort, roept bij
mijn fractie vraagtekens op en dit geldt zeker voor de eerder genoemde praktijken.

Blz. 212

De heer Laurier (GroenLinks) : Sprekers voor mij hebben al gewezen op het ondernemersrisico van
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20%. Dat is mijn fractie een doorn in het oog. Er zit een merkwaardige dubbelheid in de redenering.
Blz. 213-214

Mevrouw Meurs (PvdA): In dit wetsvoorstel wordt een onderscheid gemaakt tussen direct
toegankelijke en niet-direct toegankelijke zorg. Bij direct toegankelijke zorg gaat het om de huisarts,
de kraamzorg, kortom alle vormen van zorg waar men zonder verwijzing toegang toe heeft. De direct
toegankelijke zorg wordt voor 80% vergoed en de niet-direct toegankelijke zorg waarvoor het CVZ
contracten met zorgaanbieders sluit, wordt 100% vergoed. De minister geeft aan dat hij hierbij vitgaat
van de eigen verantwoordelijkheid van de aanbieder en van de illegale vreemdeling en dat het
belangrijk is, een prikkel in te bouwen zodat illegalen worden aangespoord een deel van de kosten
voor hun rekening te nemen. [...] Waaruit blijkt dat deze prikkel nodig is? [...]

Blz. 214

De heer Van den Berg (SGP): Aandacht van de minister vragen wij ook voor die huis senpraktijken
of gezondheidscentra, waar de zorg aan illegalen is geconcentreerd. Dit is het geval in een aantal
grote steden en in bepaalde achterstandswijken. Deze praktijken zullen extra zwaar worden getroffen
door de 80%-maatregel. Wij vinden dat niet billijk.

Blz. 234

Minister Klink: Ik wil in het komende jaar ook bekijken hoe een en ander neer in de eerste lijn en
wat de ervaringen met de 80% zijn. Ik kijk ook naar het punt dat de heer

Klein Breteler en mevrouw Meurs naar voren hebben gebracht, namelijk concentratie van zorg bij een
zorgverlener. Ook ik vind dat een belangrijk punt. Ik sluit niet uit dat, waar de wet nu alleen spreekt
van contractering voor niet-toegankelijke zorg, wij volgend jaar kiezen voor een breder bereik. Dan
moet er ook in de eerste lijn worden gecontracteerd. De mensen hebben ervaring en expertise
opgedaan. Wellicht kan dan geprotocolleerd worden bezien wat er wel en niet te innen valt. 1k wil
mijzelf op basis van ervaringsgegevens, en niet pas over drie of vier jaar, snel een beeld vormen van
de feitelijke middelen die te achterhalen vallen en het percentage dat w ergoed bij de niet-direct
toegankelijke zorg.

Blz. 244

Minister Klink: De 80/20-regel zullen wij bekijken in het licht van de praktijkervaringen met de
contracten die met het CVZ afgesloten zijn. [...] Er is nog gesproken over het monitoren van het
gebruik van de 80/20-regel. Het grote voordeel van gecontracteerde zorg vind ik dat je veel beter kunt
nagaan in hoeverre die 20% evidence based is. Ik zal niet nalaten dat uit te zoeken. Voor zover
mogelijk doe ik dat binnen een jaar. Ik zeg de Kamer toe dat wij met de brief over de monitoring zowel
de breedte van de vraagstelling als de tijdsduur zullen behandelen. Wat mij betreft gebeurt dat dus
binnen een jaar. Een toezegging kan ik nog niet doen. Met mijn ambtelijke ondersteuning moet ik
namelijk overleggen in hoeverre dat Uberhaupt haalbaar is en in hoeverre een jaar voldoende
gegevens oplevert voor een goede afweging.

Blz. 245

Minister Klink: Er is een motie ingediend met het verzoek om de voorgestane wijziging van de
Zorgverzekeringswet voor bepaalde huisartspraktijken te heroverwegen. Daarbij gaat het om
huisartsen die te maken hebben met een concentratie aan illegalen. 1k gaf al aan dat ik tot een
heroverweging wil komen op basis van de resultaten die wij met de monitor waarnemen. Wat mij
betreft is er geen principiéle barriere om ze ook te contracteren. Sterker, mijn eerste inschatting is dat
dat voordelen kan hebben. [...] Het oordeel over de eerste motie laat ik graag over aan de Kamer.
Eigenlijk zie ik die als een onderstreping

van datgene wat ik zo-even memoreerde.

Brondocumenten
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- Ed voortzetting behandeling en stemming (aangenomen, aantekening: VVD)
nr. 5, blz: 232-245
- Ed behandeling
nr. 5, blz: 207-215
- Ed motie van het lid Klein Breteler (CDA) c.s. inzake een bovenmatig ondernemersrisico voor
huisartsen
EK, F

Historie
- 28 oktober 2008
toezegging gedaan
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Toezegging Brief mantelzorg en vrijwillige inzet 2008-2011 (31.317) (T00993)

Kerngegevens

Nummer T00993

Status openstaand

Datum toezegging 31 maart 2009

Deadline 1 juli 2009

Verantwoordelijken Staatssecretaris van Volksgezondheid, Welzijn
en Sport

Kamerleden mw. A.A.E. Goyert (CDA)

Commissie commissie voor Volksgezondheid, Welzijn en
Sport / Jeugd en Gezin (VWS/JG)

Soort activiteit Plenaire vergadering

Categorie brief/nota

Onderwerpen mantelzorgers

Kamerstukken Regeling waardering mantelzorgers (31.317)

Samenvatting

De staatssecretaris van Volksgezondheid, Welzijn en Sport zegt de Kamer, naar aanleiding van
vragen en opmerkingen van het lid Goyert, toe om de aan de Tweede Kamer beloofde beleidsbrief
“Voor elkaar, beleidsbrief mantelzorg en vrijwillige inzet 2008-2011" tegelijkertijd aan de Eerste Kamer
te doen toekomen.

Uit de stukken
Handelingen 1 2008-2009, nr. 27 — blz. 1394-1409

Blz. 1401

(.

Mw. Goyert (CDA): In de praktijk blijkt het, voor zover mijn informatie reikt, niet zo te werken dat de
klachten terechtkomen bij de adviesraden waar dit onderwerp aan de orde zou kunnen komen. Dan
zou er toch echt een reden voor die adviesraden zijn o meenten erop aan te spreken. In de
hele beschrijving van het compliment en de opvang komt dit niet voor. Ik vind het geweldig dat de
staatssecretaris het zo naar voren brengt, want zo zou het moeten zjn. Volgens mij functioneert het
echter nog niet zo. Komen er richtlijnen? Wat zou de staatssecretaris eraan kunnen doen?

Staatssecretaris Bussemaker: (...) Ik besef dat het thema mantelzorg niet het eerste is waar
gemeenten over het algemeen prioriteit aan geven. Zij hebben hun handen vol gehad aan de
huishoudelijke hulp de afgelopen tijd. Juist omdat mijn veronderstelling is dat dit op gemeentelijk
niveau niet vanzelf gaat en ik zeer hecht aan mantelzorg en vrijwilligerswerk, acht ik het van het
grootste belang om de gemeenten een extra impuls te geven om werk te maken van mantelzorg via
de basisfuncties. Daar werkt Mezzo ook aan mee. (...) Wij willen samen met Mezzo specifiek beleid
gaan ontwikkelen — wij zijn daar al mee bezig — voor specifieke groepen mantelzorgers. Ik heb de
Tweede Kamer al beloofd dat ik haar rond de zomer zal informeren over de stand van zaken rond
Voor elkaar, beleidsbrief mantelzorg en vrijwillige inzet 2008-2011, de eerste brief waarin ik het beleid
rond mantelzorg en vrijwilligerswerk uiteen heb gezet. In mijn brief zal ik op een aantal punten rond
die visie nog eens terugkomen.

Brondocumenten
- Ed behandeling en stemming (zonder stemming aangenomen )
nr. 27, blz: 1394-1409
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Historie
- 31 maart 2009
toezegging gedaan
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Toezegging Europese initiatieven (30.338) (T00816)

Kerngegevens

Nummer T00816

Oorspronkelijke nummer tz VWS _2007_1

Status openstaand

Datum toezegging 19 december 2006

Deadline 1 juli 2008

Verantwoordelijken Minister van Volksge zondheid, Welzijn en Sport

Kamerleden drs. J. Hamel (PvdA)

Commissie commissie voor Volksgezondheid, Welzijn en
Sport / Jeugd en Gezin (VWS/JG)

Soort activiteit Plenaire vergadering

Categorie brief/nota

Onderwerpen Europa
administratieve lasten

Kamerstukken Kwaliteits- en veiligheidsnormen voor het
doneren, verkrijgen, testen, bewerken, bewaren
en distribueren van menselijke weefsels en cellen
(30.338)

Samenvatting

De minister van VWS zegt toe de Kamer een overzicht te sturen van nieuwe initiatieven die op dit
moment op Europees niveau worden ontwikkeld met vermelding van de insteek die VWS daarbij
heeft. In de notitie zal de Kamer ook worden geinformeerd over de vraag hoe VWS bij komende
dossiers de toename van administratieve lasten probeert te voorkomen.

Uit de stukken
Handelingen Eerste Kamer 2006 — 2007, [14]
Blz. 14-558

De heer Hamel (PvdA): Voorzitter. Mijn fractie vraagt zich af of bij dergelijke initiatieven, hoe fraai een
voorstel ook oogt, niet in een heel vroeg stadium gekeken moet worden welk belang er voor de
Nederlandse burger mee is gediend dan wel of er een generaal belang voor de Europese burger mee
is gediend en of het om de gewenste resultaten te kunnen bereiken noodzakelijk is een en ander op
Europees niveau te regelen. Ook de mate waarin de regelgeving aansluit op het geheel van
Nederlandse wetgeving en de vraag of het positieve eff t wel opweegt tegen de meestal met deze
regelgeving samenhangende administratieve lasten, zijn belangrijke ijkpunten, alsmede de
handhaafbaarheid daarvan. Juist om een verdere degeneratie van de Europese gedachte te
voorkomen, moeten wij kritisch zijn naar de zin, effec viteit en noodzaak van EU-regelgeving.

Blz. 14-559

Minister Hoogervorst: (...) lijkt mij beter om de Kamer een overzicht te sturen van hetgeen zich op dit
moment op Europees niveau afspeelt, wat zich aan nieuwe initiatieven aan het ontwikkelen is, met
welke insteek mijn ambtenaren daar aanwezig zijn en in welke richting zij voorstellen eventueel willen
bijpbuigen. Dat biedt de Staten-Generaal — ik zal dat overzicht natuurlijk ook de Tweede Kamer doen
toekomen — meer inzicht in wat er aan de hand is. Als de politiek het gevoel heeft dat dat nodig is, kan
zij dan sneller ingrijpen. 1k ben daar van harte toe bereid. (...) In de notitie zal ik de Kamer zo goed
mogelijk informeren over de vraag hoe wij bij andere dossiers toename van de administratieve lasten
proberen te voorkomen.
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Brondocumenten

E3 behandeling en stemming (zonder stemming aangenomen)
nr. 14, blz: 557-559

Historie

9 oktober 2008

Voortgang:

documenten:

-] verslag schriftelijk overleg tussen de commissie voor VWS/JG en de secretaris-generaal
van het ministerie inzake de openstaande toezeggingen
EK 31.700 XVI/31.700 XVII, C

18 februari 2008

nieuwe deadline: 1 januari 2009

Voortgang:

Opmerking: Deze toezegging wordt afgedaan met de brief aan de Vaste commissie VW S/Jeugd

en Gezin van de EK over initiatieven op het gebied van de gezondheidszorg op Europees niveau

die in maart 2008 naar de EK wordt gestuurd.

documenten:

-] brief van de secretaris-generaal van het ministerie van Volksgezondheid, Welzijn en Sport
met voortgangsinformatie over toezeggingen die door de minister van VWS aan de Kamer zijn
gedaan
EK, C

12 juni 2007

nieuwe commissie: commissie voor Volksgezondheid, Welzijn en Sport / Jeugd en Gezin
(VWS/IG)

12 juni 2007

commissie vervallen: commissie voor Volksgezondheid, W  jn en Sport

19 december 2006

toezegging gedaan
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Toezegging Identificatieplicht BSN (30.380) (T00823)

Kerngegevens

Nummer T00823

Oorspronkelijke nummer tz VWS 2008 1

Status openstaand

Datum toezegging 8 april 2008

Deadline 1 januari 2009

Verantwoordelijken Minister van Volksge zondheid, Welzijn en Sport

Kamerleden prof. mr. H. Franken (CDA)

Commissie commissie voor Volksgezondheid, Welzijn en
Sport / Jeugd en Gezin (VWS/JG)

Soort activiteit Plenaire vergadering

Categorie overig

Onderwerpen burgerservicenummer
burgerservicenummer in de zorg
identificatieplicht

Kamerstukken Wet gebruik burgerservicenummer in de zorg
(30.380)

Samenvatting

De minister van VWS zal bij de minister van Justitie navragen in hoeverre de identificatieplicht (in dit
wetsvoorstel) interfereert met de bepaling uit het wetboek van strafrecht.

Uit de stukken
Handelingen EK 2007-2008, nr. 26
Blz. 1081

De heer Franken (CDA): In de stukken en bij de mondelinge behandeling is mijns inziens afgerekend
met het misverstand over toetsingskader en vertrouwensmodel. Het gaat om de eisen aan gebruikers
voor een zorgvuldig gebruik om tot privacy en veiligheid te komen. Dat is een normenstelsel. Ik noem
dat een toetsingskader. De term vertrouwensmodel vind ik een term uit de zachte sector. Als jurist
noem ik het een toetsingskader, in de zin van de normen die moeten worden gehanteerd. Wil de
minister zijn collega van Justitie vragen om één van de grote gevaren die op dit punt bestaan, zoveel
mogelijk in te dammen met behulp van een bepaling in het Wetboek van Strafrecht? Identiteitsfraude
is naar mijn mening één van de delicten die de komende tijd veelvuldig zal voorkomen, grote gevaren
met zich brengt en verstrekkende gevolgen zal hebben.

Blz. 1082

Minister Klink: Ik sluit mij gaarne aan bij de woorden van de heer Franken over een toetsingskader en
een vertrouwensmodel. Het is inderdaad een toetsingskader. Voor zover daaruit meer kracht spreekt,
sluit ik mij daar nogmaals gaarne bij aan. Ik zal inderdaad met de collega van Justitie bekijken in
hoeverre de identificatieplicht die hier speelt, inter eert met de bepaling uit het Wetboek van
Strafrecht. Ik zeg toe dat ik dit zal doen.

Brondocumenten
- Ed behandeling en stemming (zonder stemming aangenomen)
nr. 26, blz: 1056-1082
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Historie

11 mei 2009

Voortgang:

Opmerking: Een brief aan de Eerste Kamer is in voorbereiding. Deze wordt voor het zomerreces

2009 naar uw Kamer gezonden.

documenten:

- ] verslag schriftelijk overleg van de commissie voor VWS/JG met de secretaris-generaal van
het ministerie van Volksgezondheid, Welzijn en Sport over de uitvoering van nog openstaande
toezeggingen aan de Eerste Kamer
EK, H

9 oktober 2008

Voortgang:

Opmerking: Dit wordt besproken met het ministerie van Justitie en zal daarna aan uw Kamer

worden gemeld in de voortgangsrapportage ICT

in de zorg.

documenten:

-] verslag schriftelijk overleg tussen de commissie voor VWS/JG en de secretaris-generaal
van het ministerie inzake de openstaande toezeggingen
EK 31.700 XVI/31.700 XVII, C

8 april 2008
toezegging gedaan
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Toezegging Medisch noodzakelijk zorg (31.249) (TO0869)

Kerngegevens

Nummer T00869

Status openstaand

Datum toezegging 28 oktober 2008

Deadline 1 januari 2010

Verantwoordelijken Minister van Volksge zondheid, Welzijn en Sport

Kamerleden mw. drs. T.M. Slagter-Roukema (SP)
mw. prof. dr. P.L. Meurs (PvdA)

Commissie commissie voor Volksgezondheid, Welzijn en
Sport / Jeugd en Gezin (VWS/JG)

Soort activiteit Plenaire vergadering

Categorie legisprudentie

Onderwerpen illegaal verblijf
medische zorg

Kamerstukken Tegemoetkoming in de kosten voor de zorg voor
illegale vreemdelingen (31.249)

Samenvatting

De minister van VWS zegt de Kamer, naar aanleiding van vragen/opmerkingen van diverse leden, toe
dat er in de contacten met het College voor zorgverzekeringen (CVZ) niet wordt onderhandeld over
medisch noodzakelijke zorg, maar dat dit blijft voorbehouden aan de professional.

Uit de stukken
Handelingen 2008-2009, nr. 5, blz. 207

Blz. 209

(.

Mevrouw Slagter-Roukema (SP): In de memorie van antwoord staat op bladzijde 4 dat er in de
contracten afspraken kunnen worden gemaakt over de toepassing van het begrip "medisch
noodzakelijke zorg". Mijn fractie vraagt van de minister de toezegging dat de conclusies zoals
neergelegd in het rapport van de commissie-Klazinga "Arts en vreemdeling" hiervoor te allen tijde
uitgangspunt zullen zijn en dat de arts in de concrete ituatie hieraan invulling geef".

Blz. 213

Mevrouw Meurs (PvdA): Naar ons oordeel kan er geen misverstand bestaan over wat medisch
noodzakelijke zorg is en wie dat beoordeelt. Naar ons oordeel is het aan de zorgaanbieder, op basis
van zijn professionele kennis en ervaring, om te beoordelen of er in een specifiek geval al dan niet
sprake is van medisch noodzakelijke zorg. Het is daarom niet wenselijk om dit uitgangspunt onderdeel
te laten zijn van de onderhandelingen bij het afsluiten van een contract. Graag ontvangen wij een
toelichting van de minister op dit punt. Wij hopen dat hij ondubbelzinnig zal kiezen voor het primaat
van de professional.

Blz. 237

Minister Klink: Vandaar ook dat wij onder verwijzing naar de commissie-Klazinga voor de

definitie medisch verantwoorde zorg hebben gekozen die uit het veld naar voren is gekomen.
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Blz. 244
Minister Klink: Met het CVZ wordt inderdaad niet onderhandeld over wat medisch

noodzakelijke zorg is. Dit blijft voorbehouden aan de professional. Deze nadere precisering kan
mevrouw Slagter als een toezegging zien. [...]De medisch noodzakelijke zorg zal geen deel uitmaken
van het protocol waar het CVZ de stempel op zet, maar onderwerp van afweging zijn voor de
afzonderlijke medicus.

Brondocumenten

- ] voortzetting behandeling en stemming (aangenomen, aantekening: VVD)
nr. 5, blz: 232-245

- ] behandeling
nr. 5, blz: 207-215

Historie
- 28 oktober 2008
toezegging gedaan
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Toezegging Communicatie over mantelzorgcompliment en nulurenindicatie
(31.317) (TO0990)

Kerngegevens

Nummer T00990

Status openstaand

Datum toezegging 31 maart 2009

Deadline 1 januari 2010

Verantwoordelijken Staatssecretaris van Volksgezondheid, Welzijn
en Sport

Kamerleden mw. dr. G.H.M.M. ten Horn (SP)
prof.dr. K. Putters (PvdA)

Commissie commissie voor Volksgezondheid, Welzijn en
Sport / Jeugd en Gezin (VWS/JG)

Soort activiteit Plenaire vergadering

Categorie overig

Onderwerpen informatieverstrekking
mantelzorgcompliment

Kamerstukken Regeling waardering mantelzorgers (31.317)

Samenvatting

De staatssecretaris van Volksgezondheid, Welzijn en Sport zegt de Kamer, naar aanleiding van
vragen en opmerkingen van de leden Ten Horn en Putters, toe dat op allerlei manieren aandacht zal
worden besteed aan communicatie over het mantelzorgcompliment, en — meer specifiek — dat via
gemeenten, huisartsen en andere hulpverleners bekendheid zal worden gegeven aan de mogelijkheid
van een nulurenindicatie.

Uit de stukken
Handelingen 1 2008-2009, nr. 27 — blz. 1394-1409
Blz. 1397

Mw. Ten Horn (SP): Mantelzorgers die niet in aanmerkin men voor het compliment, ervaren dit
soms als miskenning voor hun inzet. Gelukkig is voor sommigen toch een mantelzorgcompliment
mogelijk als zij naar het CIZ gaan voor een nulurenindicatie. (...) Kan de staatssecretaris uitleggen
waarom zij onze schriftelijke vragen daarover beantwoordt met iets wat haaks lijkt te staan op wat zij
hierover tijdens het Tweede Kamerdebat heeft gezegd? Mijn collega-senator van het CDA citeerde er
al uit: Het is namelijk van groot belang, ook voor mij, dat mensen die een nulurenindicatie hebben en
eigenlijk 'supermantelzorgers’ zijn, worden bereikt. In de memorie van antwoord op onze vraag naar
hoeveel bekendheid op dit moment wordt gegeven aan deze mogelijkheid van een nulurenindicatie,
stelt de staatssecretaris dat de regering hier thans geen extra bekendheid aan geeft. Hoe kan dit?
Mijn fractie wil van de staatssecretaris een klip- en klare toezegging dat wél bekendheid wordt
gegeven aan deze mogelijkheid van een nulurenindicatie voor nota bene “supermantelzorgers”, door
informatie bij huisartsen, op mantelzorgsteunpunten en op eventuele andere plekken. (...)

Blz. 1398-1399

De heer Putters (PvdA): Bovendien vindt een grote verandering in de AWBZ plaats, hetgeen ook
betekent dat sommige indicaties zullen worden overgeheveld. Daarmee vervalt dan mogelijkerwijs ook
het mantelzorgcompliment. Kan de regering toezeggen dat bij deze overhevelingen steeds wordt
bezien in hoeverre de mantelzorg toch geborgd en gewaardeerd kan worden? Is het, in plaats van de
bureaucratische constructie van de nulurenindicatie, niet beter om het aan instellingen en
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hulpverleners, bijvoorbeeld huisartsen, over te laten? Zou dat ook niet veel bureaucratie kunnen
voorkomen en zou daarmee niet dichter bij de cliént tot een oplossing over de uitkering van het
mantelzorgcompliment kunnen worden gekomen? Kan daarmee worden geéxperimenteerd? Ik bedoel
dan niet via de centrale route, maar via hulpverleners en huisartsen.

(...

Een derde punt betreft de communicatie over deze regeling. Waar de Wmo de zorg en dienstverlening
voor een belangrijk deel naar gemeenten heeft gedecentraliseerd, wordt de regeling voor het
mantelzorgcompliment centraal geregeld. Onze fracties zien hiervoor wel argumenten, omdat het de
uitvoering uniform maakt en de bureaucratie tot een minimum beperkt. Tegelijkertijd is het inmiddels
ook steeds logischer dat mantelzorgers zich bij het lokale Wmo-loket melden met vragen en
aanvragen. Huisartsen zullen veelal precies weten wie de mantelzorgers zijn. Juist omdat mantelzorg
ook gepaard kan gaan met schuldgevoel jegens familie, met ontkenning van overbelasting, en met
een gevoel dat men er geen geld voor wil krijgen, kan de huisarts bij uitstek in een vertrouwelijke sfeer
de ondersteuning aan de orde stellen. Kan de regering toezeggen dat de voorlichting en
doorverwijzing door gemeenten en bijvoorbeeld huisartsen adequaat geregeld wordt, zoals ook de
SP-fractie aangaf, alsmede afstemming met het CIZ wordt bereikt over de uitkering van het
compliment aan de achterkant?

Blz. 1405-1406

Staatssecretaris Bussemaker: (...) Ik heb impliciet al gezegd dat ik gemeenten en huisartsen ga
vragen daaraan meer aandacht te geven, zodat mensen die daarvan nu nog geen gebruik maken dat
kunnen gaan doen. Tegen de CDA- en de PvdA-fractie zeg ik dat ik in het algemeen verder werk aan
de versterking van de communicatie. Via bijvoorbeeld de websites van VWS, Mezzo, CIZ en SVB
worden mensen al geinformeerd. Ik ga me meer inzetten voor actieve communicatie over het
mantelzorgcompliment, vooral voor mantelzorgers die alle AWBZ-zorg voor hun rekening nemen. Wij
doen dat via twee wegen.

Binnenkort start het adviseurstraject over de basisfuncties van mantelzorgers en daarin worden
gemeenten actief gestimuleerd om het mantelzorgcompliment en de mogelijkheid van een
nulurenindicatie extra onder de aandacht te brengen, bijvoorbeeld via de gemeente en Wmo- of
mantelzorgloketten. 1k zal gemeenten stimuleren om mantelzorgers actief te helpen bij het aanvragen
van een mantelzorgcompliment, zoals de CDA-fractie suggereert. Ik ga binnenkort praten met Steven
van Eijck van de LHV over de relatie tussen mantelzorgers en huisartsen. Ik heb tijdens een recent
werkbezoek in Gelderland in Ruurlo gehoord dat met name huisartsen daar nog te weinig oog hebben
voor mantelzorgers. Ik wil dus ook bekijken hoe wij de huisartsen kunnen benutten bij het informeren
van mantelzorgers over het mantelzorgcompliment en de nulurenindicatie.

Blz. 1407

Mw. Ten Horn (SP): Ik vind het verheugend dat de staatssecretaris voornemens is om in het
algemeen de indicatiestelling voor de zorg en op termijn wellicht die voor de mantelzorg, dichter bij de
eerste lijn en de hulpverleners te leggen. Ik sprak vanmorgen op weg van het station naar hier de
“aanstichter” van dit wetsvoorstel, Tweede Kamerlid Van der Vlies (....) Ik gaf hem vanmorgen als
antwoord: de staatssecretaris zal een klip-en-klare toezegging moeten geven om wel bekendheid te
geven aan de mogelijkheid van de nulurenindicatie. Ik dank de staatssecretaris voor het klip-en-klare
antwoord, waarin zij aangeeft dat zij er alles aan gaat doen om die bekendheid via huisartsen,
mantelzorgpunten en andere wegen te gaan stimuleren.

Blz. 1408

De heer Putters (PvdA): Ook wij zijn erg blij met de toezegging van de staatssecretaris om met de
gemeenten — in het kader van de Wmo — maar ook met de LHV, de huisartsen, via websites, het
adviseurstraject en op allerlei andere manieren aandacht te besteden aan communicatie. Op die
manier zal naar onze inschatting afdoende bekendheid gegeven worden aan de mogelijkheid van de
nulurenindicatie. Mensen die voor een mantelzorgcompli merking komen, kunnen daarvan
dan ook kennisnemen.
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Brondocumenten
- Ed behandeling en stemming (zonder stemming aangenomen )
nr. 27, blz: 1394-1409

Historie
- 31 maart 2009
toezegging gedaan
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Toezegging Verslaving onder nieuwe Wet BOPZ (30.492) (T00707)

Kerngegevens

Nummer TO0707
Oorspronkelijke nummer tz VWS/JG_2008 19
Status openstaand

Datum toezegging 12 februari 2008
Deadline 1 juli 2009

Verantwoordelijken

Minister van Volksge zondheid, Welzijn en Sport

Kamerleden

mr. R.H. van de Beeten (CDA)

Commissie

commissie voor Volksgezondheid, Welzijn en
Sport / Jeugd en Gezin (VWS/JG)

Soort activiteit

Plenaire vergadering

Categorie

overig

Onderwerpen

Wet bijzondere opnemingen in psychiatrische

ziekenhuizen
verslavingsbeleid

Kamerstukken Voorwaardelijke machtiging en
dwangbehandeling (30.492)

Samenvatting

Naar aanleiding van een vraag van het lid Van de Beeten zegt de minister van Justitie de Kamer toe
dat verslaving aan alcohol en drugs onder het toepassingsbereik van een nieuwe wettelijke regeling
(ter vervanging van de Wet BOPZ) zal worden gebracht, wanneer die verslaving gevaarlijk gedrag
veroorzaakt.

Uit de stukken
Handelingen 12007-2008, nr. 20 — blz. 881

Van de Beeten (CDA): Ik zou daarbij tot slot een niet onbelangrijke kanttekening willen maken. Mijns
inziens zou de gedachtevorming zich niet moeten beperken tot psychiatrische patiénten. Ik denk ook
aan drugs- en alcoholverslaafden, en dan niet alleen aan diegenen die ook psychiatrisch patiént zijn of
zijn geworden. Ten minste moet de vraag worden gesteld of er een principieel verschil is tussen de
positie waarin psychiatrische patiénten verkeren en zij die aan drugs en alcohol verslaafd zijn. Dit
betekent ook dat een eventuele behandelwet in ruimere kring moet worden voorbereid dan alleen in
de sfeer van de psychiatrische zorg.

Minister Hirsch Ballin: Moet verslaving aan alcohol of drugs onder het toepa ingsbereik van de
nieuwe wettelijke regeling worden gebracht? Zodra een verslaving gevaarlijk gedrag veroorzaakt, is er
alle reden om een verslaving gelijk te schakelen aan een psychiatrische stoornis, en regels voor
gedwongen interventies op het terrein van de zorg van toepassing te laten zijn. De geschiedenis van
de verscheidene aanpassingen van de Wet BOPZ biedt hiervoor ook aanknopingspunten. Het zal
zeker een plaats krijgen in de opzet van de nieuwe wetgeving. [...] Ik stem in met de aanbeveling van
de heer Van de Beeten om ook verslaving aan alcohol en drugs onder het toepassingsbereik van de
nieuwe wettelijke regeling te brengen. Hoe dat precies vorm gaat krijgen, in welke situaties nog kan
worden aangenomen dat men in staat is om zelf een standpunt in te nemen, is een zaak die in de
uitwerking van de wettelijke regeling aan de orde zal komen. Het lijkt ons verkeerd om de scheidslijn
zo te trekken, dat dit erbuiten blijft. De huidige wetgeving geeft allerlei aanknopingspunten voor
nuanceringen. De bijzonderheden zullen wij een plaats geven in het kabinetsstandpunt rond de opzet
van het wetsvoorstel.

Brondocumenten
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- Ed voortzetting behandeling en stemming (aangenomen, aantekening: Groenlinks)
nr. 20, blz: 872-887

Historie

- 9 oktober 2008
Voortgang:
Opmerking: Kabinetsstandpunt op de derde evaluatie Wet bopz op 30 mei 2008 aan de EK
gezonden (kenmerk CZ/CG 2844197 d.d. 30 mei

2008). In het kabinetsstandpunt is ingegaan op de reikwijdte van de nieuwe regeling.
- 12 februari 2008
toezegging gedaan

24/39



Toezegging Monitoren door regionale platforms (31.249) (TO0881)

Kerngegevens

Nummer T00881

Status openstaand

Datum toezegging 28 oktober 2008

Deadline 1 januari 2010

Verantwoordelijken Minister van Volksge zondheid, Welzijn en Sport

Kamerleden G. van den Berg (SGP)

Commissie commissie voor Volksgezondheid, Welzijn en
Sport / Jeugd en Gezin (VWS/JG)

Soort activiteit Plenaire vergadering

Categorie legisprudentie

Onderwerpen gezondheidszorg
illegaal verblijf
monitoring

Kamerstukken Tegemoetkoming in de kosten voor de zorg voor
illegale vreemdelingen (31.249)

Samenvatting

De minister van VWS zegt, naar aanleiding van een vraag/opmerking van het lid Van den Berg, toe
dat de regionale platforms kunnen doorgaan met het monitoren van de gezond-heidstoestand van
ilegalen ten behoeve van de GGD’s.

Uit de stukken

Handelingen 1 2008-2009, nr. 5 - blz.207 e.v.

(.

Blz. 241

Minister Klink: De heer Van den Berg heeft gevraagd of het CVZ een rol blijft houden bij de
financiering van regionale taken. Het is een misverstand dat het CVZ de regionale taken niet in stand
wil houden. Het CVZ zal die structuur waar mogelijk wel degelijk handhaven, zodat de regionale
platforms die een en ander codrdineren onder leiding van de GGD ook in stand zullen blijven onder de
nieuwe regeling.

Blz. 244

De heer Van den Berg (SGP): De minister heeft ook helderheid gegeven over de farmaceutische zorg.
Daarvan hebben wij goede nota genomen. Dit geldt ook voor de toezegging van de minister, dat de
regionale platforms kunnen doorgaan met hun zo belangrijke taak met betrekking tot de monitoring
van de gezondheidstoestand van illegalen ten behoeve van de GGD's. De financiering daarvan wordt
geregeld. Wij zijn de minister daarvoor zeer erkentelijk.

Blz. 245
Minister Klink: De heer Van den Berg heeft nog gesproken over de farmaceutische zorg en het
regionaal platform. Ik heb aangegeven dat ik de regionale platforms in stand zal laten en dat de

farmaceutische zorg geleverd zal worden. Voor zover het om niet gecontracteerde apothekers gaat,
zZijn zij in staat om naar gecontracteerde apothekerst erwijzen.
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Brondocumenten
- Ed voortzetting behandeling en stemming (aangenomen, aantekening: VVD)
nr. 5, blz: 232-245

Historie
- 28 oktober 2008
toezegging gedaan
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Toezegging Artikelen WTZi (29.835) (T00889)

Kerngegevens

Nummer T00889

Status openstaand

Datum toezegging 2 december 2008

Deadline 1 juli 2009

Verantwoordelijken Minister van Volksge zondheid, Welzijn en Sport

Kamerleden mw. mr. P. Swenker (VVD)

Commissie commissie voor Volksgezondheid, Welzijn en
Sport / Jeugd en Gezin (VWS/JG)

Soort activiteit Plenaire vergadering

Categorie brief/nota

Onderwerpen WTZi
ambulancezorg

Kamerstukken Wet ambulancezorg (29.835)

Samenvatting

De minister van VWS zal de Kamer, naar aanleiding van een vraag van het lid Swenker, informeren
over de artikelen van de WTZi die niet van toepassing zijn op de ambulancediensten.

Uit de stukken

Handelingen 1 2008-2009, nr. 11 - blz. 543- 567

Blz. 566

()

Minister Klink: Dan het College sanering zorginstellingen. Voor zover mijn informatie strekt [...] vallen
de ambulancediensten onder de WTZi. Een aantal artikelen, namelijk 17, 18 en 32, waarin bepalingen
staan over onder andere de verkoop van onroerend goed, het behouden van vermogen en de rol van
het College sanering zorginstellingen, slaat echter niet op de ambulancediensten. Dat is overigens
weer anders bij een andere regioindeling.

Als het College sanering zorginstellingen daaraan te pas moet komen, heeft het weer wel een rol
krachtens de Waz.

Mevrouw Swenker (VVD): Waarom zijn die artikelen niet oepassing?

Minister Klink: Mevrouw Swenker overvraagt mij. Er zal ongetwijfeld een goede reden aan ten
grondslag hebben gelegen, maar ik kan die niet noemen.

Mevrouw Swenker (VVD): Kan de minister die informatie aan het papier toevertrouwen?
Minister Klink: Ja, ik zal die informatie verschaffen. [...] omdat het kennelijk zo besloten ligt in de

wetgeving. Ik zou daaraan niet voorbij durven gaan. Ik zal de Kamer graag de overwegingen die eraan
ten grondslag liggen, doen toekomen

Brondocumenten
- 1] behandeling en stemming (met algemene stemmen aangenomen)
nr. 11, blz: 543-567
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Historie
- 2 december 2008
toezegging gedaan
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Toezegging Boekwaardeproblematiek Uitvoeringsbesluit WTZi (27.659)

(T00997)

Kerngegevens

Nummer T00997
Status openstaand
Datum toezegging 21 april 2009

Deadline

1 januari 2010

Verantwoordelijken

Staatssecretaris van Volksgezondheid, Welzijn
en Sport

Commissie

commissie voor Volksgezondheid, Welzijn en
Sport / Jeugd en Gezin (VWS/JG)

Soort activiteit

Schriftelijk overleg

Categorie brief/nota
Onderwerpen WTZi
bouwregime
overgangsregeling
Kamerstukken Wet toelating zorginstellingen (27.659)

Samenvatting

Naar aanleiding van vragen van de commissie zal de staatss etaris van VWS de Kamer informeren
over de door de NZa op te stellen overgangsregeling en de hierin opgenomen
boekwaardeproblematiek van individuele instellingen.

Uit de stukken
Verslag schriftelijk overleg 2008-2009, 27659, R, p. 3
Staatssecretaris Bussemaker:

In die overgangsregeling krijgt de «boekwaardeproblematiek» sowieso een plaats. In de loop van dit
jaar wordt meer duidelijk over welke andere onderwerpen onderdeel uit zullen gaan maken van een
door de NZa op te stellen overgangsregeling. Van nieuwe ontwikkelingen houd ik beide Kamers op de
hoogte.

Brondocumenten

- 4 verslag schriftelijk overleg van de commissie voor VWS/JG met de staatssecretaris van VWS
over nadere vragen over het Uitvoeringsbesluit WTZi
EK, R

Historie
- 21 april 2009
toezegging gedaan
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Toezegging lllegale kinderen (31.249) (T00879)

Kerngegevens
Nummer T00879
Status openstaand

Datum toezegging

28 oktober 2008

Deadline

1 januari 2010

Verantwoordelijken

Minister van Volksge zondheid, Welzijn en Sport

Kamerleden

drs. J.J.A.H. Klein Breteler (CDA)

Commissie

commissie voor Volksgezondheid, Welzijn en
Sport / Jeugd en Gezin (VWS/JG)

Soort activiteit

Plenaire vergadering

Categorie overig
Onderwerpen illegaal verblijf
medische zorg
minderjarigen
Kamerstukken Tegemoetkoming in de kosten voor de zorg voor

illegale vreemdelingen (31.249)

Samenvatting

De minister van VWS zegt de Kamer, naar aanleiding van een vraag/opmerking van het lid Klein
Breteler, toe de staatssecretaris van Justitie te benaderen over de thematiek rondom illegale kinderen.

Uit de stukken

Handelingen 12008-2009, nr. 5 - blz.207 e.v

(.

Blz. 212

De heer Klein Breteler (CDA): Onze fractie bepleit voor minderjarige patiénten geen enkele drempel
op te werpen in het kader van de toegang tot de zorg. [...] realiseert de regering zich ook dat er in ons
land illegaal verblijvende kinderen en minderjarigen zijn zonder gezins- en familieleden? Een rijk land
als Nederland zou niet moeten willen dat juist deze, waarschijnlijk zeer kleine groep, bij doorgaans
gebrek aan inkomen en betalingsalternatieven aarzelen of zij hulp inroepen. Kan de regering voor
deze groep, dus kinderen en minderjarigen zonder gezinsleden en andere familieleden, dus een zeer
kwetsbare groep, ter zake geen uitzondering maken?

Blz. 242

De heer Klein Breteler: Het gaat over de illegale jeugdigen met een kinderbeschermingsmaatregel
voor wie een tijdelijke verblijfsvergunning kan worden aangevraagd wegens bijzondere individuele
omstandigheden. Het is volgens de CDA-fractie een goede zaak dat hiervoor een beleidskader wordt
opgesteld. Immers, op die manier is ook toegang tot de verzekeringswet en de AWBZ geborgd. Over
de situatie waarin de tijdelijke verblijfsvergunning nog niet is verleend maar waarin de minderjarige
rechtmatig in Nederland verblijft op grond van artikel 8f van de Vreemdelingenwet 2000 worden wij
nog graag geinformeerd door de staatssecretaris van Justitie.

Blz. 244

Minister Klink: Ik zal de staatssecretaris van Justitie benaderen over de thematiek rondom de

kinderen.
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Brondocumenten

- Ed voortzetting behandeling en stemming (aangenomen, aantekening: VVD)
nr. 5, blz: 232-245

- Ed behandeling
nr. 5, blz: 207-215

Historie
- 28 oktober 2008
toezegging gedaan
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Toezegging Niet-reanimeerpenning (29.835) (TO0890)

Kerngegevens

Nummer T00890

Status openstaand
Datum toezegging 2 december 2008
Deadline 1 juli 2009

Verantwoordelijken

Minister van Volksge zondheid, Welzijn en Sport

Kamerleden

mw. mr. P. Swenker (VVD)

Commissie

commissie voor Volksgezondheid, Welzijn en
Sport / Jeugd en Gezin (VWS/JG)

Soort activiteit

Plenaire vergadering

Categorie overig
Onderwerpen ambulancezorg
reanimatie
Kamerstukken Wet ambulancezorg (29.835)

Samenvatting

De minister van VWS concludeert, naar aanleiding van een opmerking van het lid Swenker, dat de
juridische status van de niet-reanimeerpenning identiek is aan de schriftelijke wilsverklaring en zal dit
nogmaals onder de aandacht van de ambulancesector brengen, zodat de onduidelijkheid hierover bij
de sector wordt weggenomen.

Uit de stukken

Handelingen 1 2008-2009, nr. 11 - blz. 558-559

(.

Minister Klink: Een heel ander thema is de reanimeerpenning waarover mevrouw Swenker sprak. Laat
ik duidelijk zijn dat ik het standpunt van de staatssecretaris van VWS deel over de niet-
reanimeerpenning. Deze penning heeft dezelfde rechtskracht als een schriftelijke wilsverklaring. De
ambulancesector heeft ons echter duidelijk gemaakt dat standpunt niet op voorhand te delen. Gisteren
heeft overleg plaatsgevonden met de sector over de bezwaren die men heeft. Het punt is dat bij een
schriftelijke wilsverklaring veel meer nuances meegeno zijn over in welke situaties al dan niet
gereanimeerd dient te worden. Die nuances zijn bij een penning niet direct aflee

Ambulancepersoneel weet daardoor soms simpelweg niet wat te doen bij het aantreffen van een
reanimeerpenning. Ik sluit mij dus aan bij de staatsse  aris van VWS. Wij hebben de sector beloofd
om nog eens goed te kijken naar de zorgvuldigheid van de procedure waarmee niet-
reanimeerpenningen worden verkregen. Wij moeten gezamenlijk kunnen concluderen dat de
juridische status van de penningen identiek is aan de schriftelijke wilsverklaring.

Mevrouw Swenker (VVD): De minister spreekt een aantal goede voornemens uit. Wat gaat er nu
precies gebeuren? Hij zegt dat de niet-reanimeerpenning blijkbaar niet subtiel genoeg is over
condities enzovoorts. Wat gaat er nu gebeuren? De minister kan wel wat zeggen, maar als het niet
werkt schiet het niet op.

Minister Klink: Nee, maar het gaat ook niet om niets. Het gaat om ambulancepersoneel dat op dat
moment voor de afweging staat om wel of niet te gaan reanimeren. [...] wij hebben tegen de sector
gezegd dat wij de zorgvuldigheid waarmee een en ander tot stand komt, nog een keer nader zullen
uiteenzetten in hun richting. Daaruit mag u aflezen dat wat mij betreft, de status van de schriftelijke
wilsverklaring identiek is aan die van de niet-reanimeerpenning. Daar ben ik klip-en-klaar over, maar ik
neem graag de sector mee. Ik zou de sector graag overtuigen van het feit dat de afwegingen die
daaraan ten grondslag liggen, niet anders zijn dan die van de schriftelijke wilsverklaring. Zo moet u
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mijn opmerking verstaan.

Mevrouw Swenker (VVD): Een niet-reanimeerpenning om je nek hebben, is niet iets wat normaal tot je
dagelijkse bezigheden hoort. Als je dat doet, heb je dus uitdrukkelijk gekozen. Wat u zegt, betekent
ook dat u met de uitgever van de penning zou moeten overleggen wat er misschien op die penning
nog allemaal bij zou moeten. Anders blijft de onduidelijkheid onder juristen gewoon bestaan.

Minister Klink: Nee, die blijft wat mij betreft niet. Die onduidelijkheid wil ik bij de sector juist wegnemen.
Ik ben het volstrekt met u eens dat iemand die een niet-reanimeerpenning heeft en die bij zich draagt,
zich elke dag opnieuw moet vergewissen van het feit dat men de penning bij zich heeft. Alleen daaruit
al kun je een uitdrukkelijk kenbare wil van betrokkene afleiden om niet gereanimeerd te willen worden.
Niemand kan tegen zijn zin behandeld worden in dit lan rekt met u eens. Wat ik zeg,
is dat ik de sector ervan wil overtuigen dat de toedra es dat voorafgaat aan het
verkrijgen van een niet-reanimeerpenning dusdanig is dat men daaraan het vertrouwen kan casu quo
moet ontlenen dat betrokkene dat daadwerkelijk niet wil.

Brondocumenten
- ] behandeling en stemming (met algemene stemmen aangenomen)
nr. 11, blz: 543-567

Historie
- 2 december 2008
toezegging gedaan
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Toezegging Tandartszorg voor illegalen (31.249) (TO0880)

Kerngegevens
Nummer T00880
Status openstaand

Datum toezegging

28 oktober 2008

Deadline

1 januari 2010

Verantwoordelijken

Minister van Volksge zondheid, Welzijn en Sport

Kamerleden

mw. drs. T.M. Slagter-Roukema (SP)

Commissie

commissie voor Volksgezondheid, Welzijn en
Sport / Jeugd en Gezin (VWS/JG)

Soort activiteit

Plenaire vergadering

Categorie overig
Onderwerpen illegaal verblijf
tandartszorg
Kamerstukken Tegemoetkoming in de kosten voor de zorg voor

illegale vreemdelingen (31.249)

Samenvatting

De minister van VWS zegt de Kamer, naar aanleiding van vragen/opmerkingen van diverse leden, toe
om in de loop van het jaar te bezien of tandartszorg voor illegalen onder me-disch noodzakelijke zorg
dient te vallen.

Uit de stukken

Handelingen 1 2008-2009, nr. 5 - blz.207 e.v.

(.

Blz. 245

Minister Klink: De andere motie gaat over tandheelkundige zorg voor illegalen. [...] Ik wil ook niet
verhelen dat aanneming van deze motie een wetswijzigin maakt. Er dient dan een novelle te
worden opgesteld. [...] Ik wil deze motie graag betrekken bij mijn onderzoek waarmee ik wil nagaan in
hoeverre de problemen die de Kamer veronderstelt, namelijk dat mensen zich niet de noodzakelijke
zorg zullen verwerven als men niet voldoende koopkracht heeft, effecten heeft voor de
tweedelijnszorg. [...] Ik wil toezeggen dat binnen een half jaar door mij een nadere afweging zal
worden gemaakt aan de hand van de vraag in hoeverre wij tegen die achtergrond met een
wetswijziging moeten komen. Die handreiking wil ik graag doen. [...] Wat de tweede motie betreft,
vraag ik deze Kamer om welwillend te zijn en om mij in de loop van het jaar nader te laten bezien of
de risico’s die zij stipuleerde zich daadwerkelijk aftekenen. Als die risico's er werkelijk blijken te zijn,
ben ik bereid een eventuele wetswijziging in overweging te nemen.

Blz. 245

Mevrouw Slagter-Roukema (SP): Ik dank de minister voor deze toezegging. Ik wil mijn motie
aanhouden totdat de resultaten van het onderzoek dat de minister laat verrichten, bekend zijn.

Brondocumenten

- 4] motie van het lid Slagter-Roukema (SP) c.s. inzake tandartszorg voor illegalen
EK, E

- Ed voortzetting behandeling en stemming (aangenomen, aantekening: VVD)
nr. 5, blz: 232-245
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- Ed behandeling
nr. 5, blz: 207-215

Historie
- 28 oktober 2008
toezegging gedaan
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Toezegging Toesturen besluit ambulancezorg en programma van eisen (29.835)

(T00888)

Kerngegevens

Nummer T00888

Status openstaand
Datum toezegging 2 december 2008
Deadline 1 juli 2009

Verantwoordelijken

Minister van Volksge zondheid, Welzijn en Sport

Kamerleden

mw. drs. T.M. Slagter-Roukema (SP)

Soort activiteit

Plenaire vergadering

Categorie lagere regelgeving
Onderwerpen ambulances

ambulancezorg

regelgeving
Kamerstukken Wet ambulancezorg (29.835)

Samenvatting
De minister van VWS zegt de Kamer, naar aanleiding van een vraag van het lid Slagter-Roukema, toe

de AmvB met nadere regels over de wijze waarop de vergunningverlening plaatsvindt en de
ministeriéle regeling met het programma van eisen, ter kennisgeving toe te sturen.

Uit de stukken

Handelingen 1 2008-2009, nr. 11 blz. 543 - 567

Blz. 564

(--r)

Mw. Slagter-Roukema: Ik heb begrepen dat er eerst het Besluit ambulancezorg komt. Ik neem aan dat
daarvoor een AMvB zal worden opgesteld. Ik vroeg mij af of die naar ons wordt toegestuurd en of
daarvoor een voorhangprocedure zal gelden. Uit het voorgaande zou weer een ministeriéle regeling

voortvloeien met een programma van eisen. Krijgen wij dat ook nog te zien? Ik vraag in ieder geval de
minister om ons dat toe te zenden

blz. 567

Minister Klink: Ik zal de Kamer in kennis stellen van de ministeriéle regeling en het besluit, dat
inderdaad de AMvB is, op het moment dat die door ons w eerd.
Brondocumenten

- 1] behandeling en stemming (met algemene stemmen aangenomen)
nr. 11, blz: 543-567

Historie
- 2 december 2008
toezegging gedaan

36/39



Toezegging Scheiden van wonen en zorg (31.706) (TO0967)

Kerngegevens

Nummer T00967

Status openstaand

Datum toezegging 16 december 2008

Deadline 1 januari 2010

Verantwoordelijken Staatssecretaris van Volksgezondheid, Welzijn
en Sport

Kamerleden drs. J.J.A.H. Klein Breteler (CDA)

Commissie commissie voor Volksgezondheid, Welzijn en
Sport / Jeugd en Gezin (VWS/JG)

Soort activiteit Plenaire vergadering

Categorie brief/nota

Onderwerpen wonen
zorg

Kamerstukken Wet tegemoetkoming chronisch zieken en
gehandicapten (31.706)

Samenvatting

Naar aanleiding van een opmerking van het lid Klein Breteler zal de staatssecretaris van VWS de
Kamer in de loop van 2009 informatie over het scheiden van wonen en zorg en over het
Bijdragebesluit zorg verschaffen.

Uit de stukken

Handelingen 1 2008-2009, nr. 15 - blz. 727

(.

Klein Breteler (CDA): De staatssecretaris heeft gelijk dat mijn opmerking over de opknapbeurt of
opschoning van het Bijdragebesluit zorg samenhangt met de ingewikkeldheid van het scheiden van
wonen en zorg. Op 30 september 2008 is in het beleidsdebat over de AWBZ geconstateerd - en dat is
blijkens het SER-advies ook de inzet van de regering - dat het scheiden van wonen en zorg een
goede zaak is. Wij zullen daaraan een keer moeten beginnen. Mijn fractie staat te popelen om te zien
dat het een keer van de grond komt

blz. 731

Staatssecretaris Bussemaker: De Tweede Kamer krijgt volgend jaar meer gegevens over het
scheiden van wonen en zorg en over het bijdragebesluit zorg. Deze Kamer zal die informatie ook
krijgen. Ik ben het er van harte mee eens dat het van belang is om op dit punt iets te doen. 1k
waarschuw echter toch nog maar een keer voor de grote uitvoeringstechnische problemen. Ook bij het
scheiden van wonen en zorg gaat het om kwetsbare groepen. Wij moeten dus heel goed weten wat
wij doen. Samen met de minister voor WWI zijn wij hard bezig om te bezien hoe wij dat het beste
kunnen doen.

Brondocumenten
- ] voortzetting behandeling
nr. 15, blz: 707-734

Historie
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- 16 december 2008
toezegging gedaan
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Toezegging Brief met betrekking tot de wachttijden in de AWBZ (31.317)

(T00991)

Kerngegevens

Nummer T00991
Status openstaand
Datum toezegging 31 maart 2009
Deadline 1 juli 2009

Verantwoordelijken

Staatssecretaris van Volksgezondheid, Welzijn
en Sport

Kamerleden

mw. dr. G.H.M.M. ten Horn (SP)

Commissie

commissie voor Volksgezondheid, Welzijn en
Sport / Jeugd en Gezin (VWS/JG)

Soort activiteit

Plenaire vergadering

Categorie brief/nota
Onderwerpen Algemene Wet Bijzondere Ziektekosten
Kamerstukken Regeling waardering mantelzorgers (31.317)

Samenvatting

De staatssecretaris van Volksgezondheid, Welzijn en Sport zegt de Kamer, naar aanleiding van
vragen en opmerkingen van het lid Ten Horn, toe om de aan de Tweede Kamer beloofde brief met
betrekking tot de wachttijden in de AWBZ-sectoren tegelijkertijd aan de Eerste Kamer te doen
toekomen.

Uit de stukken
Handelingen 1 2008-2009, nr. 27 — blz. 1394-1409

Blz. 1404

(.

Mw. Ten Horn (SP): De staatssecretaris heeft een duidelijk beeld van de voorzieningen waarvoor
mensen lang moeten wachten. Een bureaucratische weg inslaan is dan ook helemaal niet nodig. Zij
zou bij de instellingen die specifieke zorg bieden, kunnen vragen naar mensen die langer dan een jaar
wachten en aan hen een compliment toekennen. Is de staatssecretaris bereid om te onderzoeken of
het mogelijk is om de ministeriéle regeling zo te wijzigen dat dit mogelijk wordt?

Staatssecretaris Bussemaker: Niet zonder meer, omdat ik eerst inzicht wil hebben in de wachttijden.
Daarover krijgt de Tweede Kamer binnenkort een brief. Ik ben graag bereid deze brief ook direct naar
de Eerste Kamer te sturen.

Brondocumenten
- Ed behandeling en stemming (zonder stemming aangenomen )
nr. 27, blz: 1394-1409

Historie
- 31 maart 2009
toezegging gedaan
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