Lijst van vragen - totaal

	Kamerstuknummer
	:
	31965-XVI

	Vragen aan
	:
	Regering

	Commissie
	:
	Volksgezondheid, Welzijn en Sport


	Nr
	Vraag
	Blz

van
	tot

	1
	Wat zijn de apparaatskosten van het CIZ?
	0
	 

	2
	Welke kosten zijn er gemoeid geweest rond de invoering van de zorgzwaartebekostiging? 

Is bekend wat de lasten zijn van zorginstellingen aan bureaucratie rondom de zorgzwaartebekostiging?
	0
	 

	3
	Wat zijn de kosten van het CAK? Wat zijn de kosten van de onderzoeken naar een nieuwe eigendomsstructuur van het CAK?
	0
	 

	4
	Wat zijn de uitvoeringskosten voor het heffen van de eigen bijdragen in de AWBZ en de Wmo?
	0
	 

	5
	Hoeveel hebben de zorgverzekeraars dit jaar uitgegeven aan reclamekosten?
	0
	 

	6
	Wat zijn de gedragseffecten van het verplichte eigen risico in de Zorgverzekeringswet?

Wat zijn de kosten van de bureaucratie rondom het verplichte eigen risico?
	0
	 

	7
	Hoeveel mensen hebben in 2008 een compensatie voor het eigen risico ontvangen? Wat is de verwachting voor 2009?
	0
	 

	8
	Welke kosten zijn precies gemoeid met de bevoorschotting van GGZ-
aanbieders vanwege de invoering van de dbc-financiering?
	0
	 

	9
	Hoeveel verlies hebben zorgverzekeraars geleden door de kredietcrisis, bijvoorbeeld door foute beleggingen? 

Welke gevolgen heeft dit voor de premie voor 2010?
	0
	 

	10
	In hoeverre is de overschrijding van de geneeskundige GGZ van € 180 miljoen gebaseerd op een reëele zorgvraag?
	0
	 

	11
	Waarom wordt er niet voor gekozen om de beloning van medisch specialisten los te koppelen van de dbc's en ze gewoon in loondienst te nemen van het ziekenhuis?
	0
	 

	12
	Welke projecten voor kwaliteitsbeleid medisch specialisten zijn gestart, wat is de stand van zaken, welke resultaten worden beoogd? 
	11
	 

	13
	De receptregelvergoeding maakt onderdeel uit van de prestatiebekostiging. Wat is de reden dat hier toch gesproken wordt van een tegenvaller?
	12
	 

	14
	Kunt u aangeven welke kwaliteitsprojecten gefinancierd worden met de subsidieregeling kwaliteitsbeleid van de Orde van Medisch Specialisten?  
	12
	 

	15
	Waarop is de inschatting gebaseerd dat de vermoedelijke kasuitputting van TI Pharma in de jaren 2010 en 2011 meer zal bedragen dan in 2009?
	12
	 

	16
	Wat is de relatie van het opschonen van het OZIS-systeem met de invoering van het EPD, en kunnen de hiervoor genoemde bedragen ook ingezet worden voor het EPD? 
	13
	 

	17
	Wat is de reden van de overheveling van de gelden voor de farmaceutische zorg vanuit de premiemiddelen naar de begroting? 
	13
	 

	18
	Ontvangt dbc-onderhoud naast de verhoogde instellingssubsidie ook projectsubsidies, bijvoorbeeld voor de overgang naar de DOT? Zo ja, welke en voor welk bedrag?


	14
	 

	19
	Is er een bedrag gereserveerd voor de meerkosten indicatiestelling bij de Bureaus Jeudgzorg als gevolg van de pakketmaatregelen AWBZ? 
	15
	 

	20
	Wat is de reden dat er € 12 miljoen voor dure woningaanpassingen wordt overgeboekt naar het gemeentefonds?
	16
	 

	21
	Hoe wordt het bedrag voor invoering en implementatie van een meldcode voor de signalering van huiselijk geweld en kindermishandeling precies besteed?
	18
	 

	22
	Er wordt bijna € 17 miljoen overgeboekt naar het gemeentefonds i.v.m. met de integratie uitkering impuls brede scholen Brede Scholen, sport en cultuur. Hoe verhoudt zich dit tot bijdragen die de gemeenten leveren aan de impuls?
	21
	 

	23
	Kan precies worden aangegeven hoe de raming van de kosten voor medisch specialistische zorg in 2008 tot stand is gekomen? Kan precies worden aangegeven op welke momenten in een jaar er gegevens beschikbaar komen die (naar verwachting) bijstelling van de raming betekenen? Wanneer was er voor het eerst een signaal dat er sprake zou kunnen zijn van een overschrijding? Waarom hebben verzekeraars de (dreigende) overschrijding niet eerder opgemerkt? Is het waar dat de overschrijding voornamelijk wordt bepaald door honoraria van medisch specialisten? Kan worden aangegeven waarom deze hogere honoraria niet betrokken zijn bij de raming en bij welke specialismen sprake  is van hogere honoraria dan verwacht? Kan worden aangegeven welke mogelijke andere oorzaken er zijn voor de forse overschrijding ? Wanneer is er uitsluitsel over de oorzaak van de overschrijding? 
	29
	 

	24
	Gesteld wordt dat de hogere uitgaven receptregelvergoeding en (volume) gebruik geneesmiddelen gevolgen zijn van de door de NZa vastgestelde receptregelvergoeding en de te verwachten stijging van het (volume) gebruik van geneesmiddelen. 

Welk deel van de hogere uitgaven receptregelvergoeding betreft herhaalrecepten? 

Waarom worden de uitgaven hoger vastgesteld terwijl het in de lijn der verwachting ligt dat de NZa het tarief halverwege het jaar zal verlagen omdat een vangnet niet noodzakelijk is? Welk deel van de hogere uitgaven betreft dit? 

Waarop is de stijging (volume) gebruik geneesmiddelen precies gebaseerd? 

Kan worden aangegeven welk deel van de hogere uitgaven wordt veroorzaakt door het zogenaamde baxteren?

Kan worden aangegeven hoe de uitgaven zouden worden vastgesteld als het tarief zou worden vastgesteld zonder vangnet en als de herhaalrecepten zouden worden afgeschaft?
	29
	 

	25
	Kan aangegeven worden wat de opbrengst in de afgelopen jaren is geweest van de verschillende convenanten geneesmiddelen en het Transitieakkoord geneesmiddelen ten opzicht van het preferentiebeleid?

Wat betekent de hoge opbrengst van het preferentiebeleid voor het beleid ten aanzien van geneesmiddelen voor de komende jaren? 
	29
	 

	26
	Is de overschrijding die is ontstaan als gevolg van het niet uitvoeren van het voornemen van een vermogensbijtelling bij de vaststelling van de eigen bijdragen in de AWBZ gecompenseerd met een deel van de opbrengsten van het preferentiebeleid? 
	29
	 

	27
	Waarom wordt € 25 miljoen opbrengst opgenomen vanwege maatregel medisch specialisten? Waarom wordt nog steeds gesproken van "mogelijke"overschrijding bij de medisch specialisten? 
	29
	 

	28
	Wat is de oorzaak voor de meevaller van € 60 miljoen bij grensoverschrijdende zorg?
	29
	 

	29
	Wat is de oorzaak voor de meevaller van € 40 miljoen bij hulpmiddelen?
	29
	 

	30
	Wat is de oorzaak van de overschrijding van € 55 miljoen bij fysiotherapie? Kan aangegeven worden hoe de kosten voor fysiotherapie zich hebben ontwikkeld sinds de invoering van vrije prijzen ?
	29
	 

	31
	Wat is de oorzaak van de overschrijding van € 180 miljoen bij de geneeskundige ggz ? 
	29
	 

	32
	Kan er een verklaring worden gegeven waarom er met name sprake is van een grotere toename van nieuwe intramurale capaciteit bij de gehandicaptenzorg (€ 204 miljoen)?
	30
	 

	33
	Hoe verhoudt de grote toename van de intramurale zorg bij de gehandicaptenzorg zich tot de totale gereserveerde volumestijging in de AWBZ voor 2009?
	30
	 

	34
	In 2009 ontvangen de gemeenten een bedrag van € 29 miljoen voor de mogelijke gevolgen van de pakketmaatregelen. Is al zicht hoeveel mensen na beëindiging van de indicatie door worden verwezen naar gemeenten en hoe deze middelen door gemeenten besteed worden?
	32
	 

	35
	Hoe hoog is de meevaller die optreedt door het niet invoeren van de Vermogensinkomensbijtelling en op welke wijze zal dat bedrag tot besteding komen?
	32
	 

	36
	Kunt u het bedrag van tegenvallers bij de medisch specialisten uitsplitsen?
	34
	 

	37
	Kunt u toelichten waarom er € 27,7 miljoen wordt teruggeboekt van de uitname uit de Wmo voor het volledig pakket thuis?
	35
	 

	38
	Is bij het meten van de schadelast bij diabeteszorg ook gekeken naar de zorg die geleverd wordt in de gehele keten? Is daarmee duidelijk waaruit de tegenvaller bij de Diabeteszorg bestaat en wat de reden van deze tegenvaller is?
	36
	 


De voorzitter van de commissie,

Smeets

De griffier van de commissie,
Teunissen
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