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(ter beslissing) SO Inbreng Kwaliteit van Zorg rapporten transformatie
passende zorg medisch specialistische bedrijven

1. Aanleiding
*« Op 14 maart 2024 heeft uw voorganger de Kamer geinformeerd over de
transformatie naar passende zorg van medisch-specialistische bedrijven?
(msb’s). Daarmee zijn drie rapporten met de Kamer gedeeld:
o Monitor ‘verbeterpotentieel medisch-specialistische bedrijven
(Nederlandse Zorgautoriteit (NZa))
o Onderzoek naar de effectiviteit van een verplichte loondienst
(Gupta Strategists
o Een evaluatie van de Subsidieregeling overgang integrale tarieven
medisch specialistische zorg (SOIT) uitgevoerd
« Als reactie op deze Kamerbrief is er een verzoek tot een Schriftelijk
Overleg ingediend met daarin 78 vragen van de verschillende partijen.

2. Geadviseerd besluit
e Indien u akkoord bent met de beantwoording, wordt u geadviseerd om
bijgevoegd Schriftelijk Overleg naar de Tweede Kamer te sturen.

Toelichting: de termijn voor beantwoording hiervan is reeds verstreken.
Reden hiervoor is dat het VSO bij ons binnen is gekomen vlak voor de
kabinetswissel.

3. Kernpunten
e De leden van de PVV, GroenLinks-PvdA, VVD, D66, NSC, BBB en CDA-
fracties hebben vragen gesteld. Deze richten zich op:
o hoe u noodzaak, geschiktheid en proportionaliteit van een
verplicht loondienst voor medisch specialisten gaat aantonen,
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o]

of u inschat dat een dergelijke maatregel juridisch standhoudt,
wat de gevolgen zijn en wanneer medisch

specialistische bedrijven voldoende verbetering hebben laten zien,
hoe u gaat realiseren dat er meer gelijkgerichtheid tussen
ziekenhuizen en msb's is.

In de beantwoording geeft u aan dat u de volgende lijn doorzet:

o]

U zit zich in voor een gedegen juridische onderbouwing voor een
eventuele verplichting tot loondienst. Het in loondienst brengen
van medisch specialisten is geen doel op zich.

Medisch specialisten hebben daarom ook tijd gekregen om te laten
zien dat zij zich inzetten voor passende zorg (betere bestuurbaar-
heid/gelijkgerichtheid). Het is aan het veld om dit te laten zien.
De NZa monitort en bekijkt of het verbeterpotentieel behaald
wordt.

Er wordt op dit moment vervolgonderzoek uitgevoerd.

Afhankelijk van deze onderzoeken bekijkt u of er voldoende aan-
leiding is om regelgeving in te voeren.

U ziet de maatregel om loondienst te verplichten in het licht van
een betere bestuurbaarheid van het ziekenhuis en als relevant in
het streven van het kabinet dat meer ziekenhuizen samenwerken
en dat streekziekenhuizen in zo volwaardig mogelijke vorm be-
houden blijven.

U roept u de ziekenhuizen en msb’s op om zich maximaal te blij-
ven inzetten om de IZA doelstellingen te behalen, de verbeterpun-
ten van de NZa te realiseren en de transformatie naar passende
zorg te blijven ondersteunen.

Draagvlak politiek

« De meeste partijen (NSC, Groenlinks-PvdA, D66, CU, Volt, CDA en CDA)
hebben in hun verkiezingsprogramma opgenomen dat medische
specialisten de stap naar loondienst moeten maken (stimuleren of
verplichten).

Draagvlak maatschappelijk en eenduidige communicatie

e In het IZA heeft de FMS met de NVZ afspraken gemaakt over
gelijkgerichtheid. Samen met de NVZ zijn zij op dit moment bezig met
opstellen van een handreiking ‘gelijkgerichtheid” om de gelijkgerichtheid in
de ziekenhuizen verder te verbeteren.

Financiéle en personele gevolgen

4. Toelichting
a.

b.

.

N.v.t.

d. Juridische aspecten haalbaarheid
N.v.t.

e. Afstemming (intern, interdepartementaal en met veldpartijen)
Intern: WJZ, FEZ, PZo, Z, GMT en MEVA
Extern: NZa en Ministerie van Financién (IRF)

f.

Gevolgen administratieve lasten
N.v.t.
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g. Toezeggingen

In uw beantwoording herhaalt u twee toezeggingen?. U informeert de Kamer over
1. de genoemde verkenningen (voor einde jaar 2024) en 2. de NZa monitor in
2025.

h. Fraudetoets

N.v.t.

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

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