Staten-Generaal

Vergaderjaar 2003-2004 A

29 647

Nr. 1

Ter griffie van de Eerste en van de Tweede
Kamer der Staten-Generaal ontvangen op

7 juni 2004.

De wens dat het in de maatregel geregelde
onderwerp bij de wet wordt geregeld kan door
of namens een van beide Kamers te kennen
worden gegeven uiterlijk op 7 juli 2004.

' Ter inzage gelegd bij het Centraal Informa-
tiepunt Tweede Kamer.
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Wijziging van het Besluit zorgaanspraken AWBZ
in verband met wijziging van de aanspraak op
psychotherapeutische behandeling en het
Bijdragebesluit zorg in verband met een
technische wijziging

BRIEF VAN DE MINISTER VAN VOLKSGEZONDHEID, WELZIJN EN
SPORT

Aan de Voorzitters van de Eerste en van de Tweede Kamer der
Staten-Generaal

Den Haag, 04 juni 2004

Ingevolge artikel 6, achtste lid, van de Algemene Wet Bijzondere Ziekte-
kosten (AWBZ) dient een vastgestelde algemene maatregel van bestuur
(amvb) waarin de aard, inhoud en omvang van de zorg waarop ingevolge
de AWBZ aanspraak bestaat wordt geregeld, aan beide Kamers der
Staten-Generaal te worden overgelegd. Indien niet binnen dertig dagen na
overlegging van een zodanig besluit een der beide Kamers de wens te
kennen heeft gegeven dat de materie bij wet geregeld moet worden, kan
een koninklijk besluit tot inwerkingtreding worden vastgesteld.

Gezien het vorenstaande en gezien uw verzoek van 29 april 2004, kenmerk
VWS/04/36/LD leg ik u de amvb tot wijziging van artikel 8 van het Besluit
zorgaanspraken AWBZ voor'. Met dit besluit wordt uitvoering gegeven
aan de wens van uw Kamer, zoals uitgesproken tijdens de behandeling
van de VWS-begroting in november 2003 (Handelingen 1, 2003/04, nrs.

28 1968-2002, 29 2044-2051 en 30 2108-2144), de maatregel tot beperking
van de aanspraak psychotherapie tot maximaal dertig zittingen per

1 januari 2004 (Besluit van 27 oktober 2003, Stb. 2003, 451) te versoe-
pelen. De aanspraak op psychotherapeutische behandeling wordt
gedifferentieerd naar stoornis. Bij persoonlijkheidsstoornissen wordt het
aantal zittingen gemaximeerd op vijftig, het aantal psychotherapeutische
behandelingen bij de overige stoornissen zal worden gemaximeerd op
vijfentwintig. De verzekerden tot 18 jaar krijgen, ongeacht ziektebeeld,
aanspraak op ten hoogste vijftig zittingen. In een aantal gevallen is om
therapiebreuk te voorkomen overgangsrecht vastgesteld.

Bij psychoanalytische behandelingen door een instelling zal geen
maximum meer gelden. Alleen als het gaat om psychoanalytische
behandelingen zal aan deze versoepeling terugwerkende kracht worden
verleend.
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Met het oog op de controleerbaarheid dient de verzekerde met een
persoonlijkheidsstoornis indien meer dan vijfentwintig zittingen noodza-
kelijk zijn dit aan het zorgkantoor te melden. Indien sprake is van een
psychoanalytische behandeling dient de verzekerde voorafgaand
toestemming aan het zorgkantoor te vragen. Hiertoe zal de op het Besluit
zorgaanspraken AWBZ gebaseerde Regeling zorgaanspraken AWBZ
worden gewijzigd.

Ter compensatie van de meerkosten van deze verruiming heb ik enerzijds
het aantal zittingen verlaagd van dertig naar vijfentwintig en zal anderzijds
de huidige eigen bijdrage van € 10,40 worden verhoogd naar € 15 per
zitting (met een maximum van € 675 per kalenderjaar). Hiertoe zal de op
het Bijdragebesluit zorg gebaseerde Bijdrageregeling zorg AWBZ worden
gewijzigd.

De Minister van Volksgezondheid, Welzijn en Sport,
J. F. Hoogervorst
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