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In de vaste commissie voor Volksgezondheid, Welzijn en Sport bestond er 
bij enkele fracties behoefte een aantal vragen en opmerkingen voor te 
leggen aan de minister van Volksgezondheid, Welzijn en Sport over de 
brief van 2 januari 2013 inzake het Besluit aanstelling en taakopdracht 
verkenners extramurale farmaceutische zorg (29 477, nr. 219). 

De voorzitter van de commissie,
Neppérus 

Adjunct-griffier van de commissie,
Sjerp 
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I. Vragen en opmerkingen vanuit de fracties  

Vragen en opmerkingen van de PvdA-fractie 

De leden van de PvdA-fractie hebben met belangstelling de taakopdracht 
van de verkenners extramurale farmaceutische zorg bestudeerd. Deze 
leden vragen nogmaals uit te leggen waarop de veronderstelling is 
gebaseerd dat het nieuwe systeem goedkoper is? 
Genoemde leden hebben naar aanleiding van het besluit de volgende 
vragen en aanvullingen op de taakopdracht voor de minister. 
– Kan aangegeven worden hoe de ontwikkeling van het aantal apothe-

ken in Nederland verloopt? Hoeveel apotheken zijn er de laatste jaren 
bijgekomen? Hoeveel apotheken zijn er in verhouding tot het bevol-
kingsaantal en hoe is de spreiding? Welke overwegingen c.q. voor-
waarden worden gehanteerd om een nieuwe apotheek te openen? 

– Welke wijzigingen zijn noodzakelijk in het bestaande speelveld om te 
komen tot een efficiënte geneesmiddelenvoorziening? Welke belangen 
spelen daarbij een rol? Welke machtsverhoudingen kunnen worden 
onderscheiden? Welke partijen richten zich voornamelijk op het 
handhaven van de bestaande situatie? Kan een overzicht gegeven 
worden van de wensen die op dit moment bij de verschillende partijen 
bestaan en op welke wijze deze partijen proberen deze wensen in 
beleid om te zetten? 

– Welke partijen kunnen worden onderscheiden, van welke lobby-
kanalen wordt gebruik gemaakt en hoe krachtig zijn hun lobby’s? 

– Welke rol speelt het ministerie van VWS ten aanzien van het bewaken 
c.q. behartigen van belangen van partijen in het geneesmiddelen-veld? 
Met welke partijen wordt regelmatig contact onderhouden? 

– Welke voordelen zou het hebben om de financiële controle op het 
geneesmiddelendossier bij het ministerie van Financiën onder te 
brengen met name voor wat betreft de prijsonderhandelingen 
voorwaardelijke toelating en aanpassing Wet geneesmiddelenprijzen? 

– Met welke knelpunten in de geneesmiddelenvoorziening worden 
patiënten op dit moment geconfronteerd? Welke knelpunten kunnen 
worden onderscheiden in de relatie tussen respectievelijk apothekers 
en zorgverzekeraars, zorgverzekeraars en verzekerden, apothekers en 
groothandel, apothekers en patiënten? 

– Welke nationale en Europese wet- en regelgeving staat een meer 
efficiënte geneesmiddelenvoorziening in de weg? Welke concrete 
wijzigingen in wet -en regelgeving zouden de bestaande knelpunten 
oplossen? 

– Krijgt de patiënt in de apotheek zorg conform de nieuwe beleidsregel 
van de Nederlandse Zorgautoriteit (NZa)? 

– Voeren apothekers de nieuwe prestaties uit en zo nee, waarom niet? 
– Is de patiënt beter af in het nieuwe stelsel als het gaat om betaalbaar-

heid, ook gezien het feit dat dit jaar weinig geneesmiddelen uit patent 
zullen gaan, de kostendempende werking van preferentiebeleid 
daarom minder is en de kosten ten gevolge van volumestijging dus 
weer zullen gaan toenemen? 

– Is de patiënt beter af in het nieuwe stelsel als het gaat om kwaliteit en 
zo ja, waarom? 

– Is de patiënt beter af in het nieuwe stelsel als het gaat om eigen 
betalingen? Genoemde leden krijgen signalen dat apotheken voor 
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geneesmiddelen die klanten zelf moeten betalen fors hogere prijzen 
vragen. Hoe en in welke mate worden er hogere kosten berekend? 

– Worden er stappen gezet om farmaceutische zorg toekomst bestendig 
te maken? Hoe, door wie en waar? 

– Is preferentiebeleid verantwoordelijk voor meer wisselingen van 
geneesmiddelen of zijn er minder wisselingen met preferentiebeleid? 
In welke mate zou het helpen als doosjes geneesmiddelen eenvormi-
ger zijn, duidelijker de naam van het geneesmiddel bevatten, en klein 
de leveranciersnaam? 

Vragen en opmerkingen van de SP-fractie 

De leden van de SP-fractie hebben met belangstelling kennisgenomen van 
de taakopdracht verkenners extramurale farmaceutische zorg. Deze leden 
willen van de minister weten waarom zij er niet voor heeft gekozen een 
uitputtend, volledig of diepgaand onderzoek te doen in plaats van een 
verkenning zoals nu voorgesteld. De minister stelt dat zij een gefundeerd 
oordeel wil vormen. Genoemde leden willen van de minister weten of zij 
met hen van mening is dat een diepgaand onderzoek zich beter leent voor 
een gefundeerd oordeel dan een verkenning in combinatie met de 
marktscan van de Nederlandse Zorgautoriteit. Deze leden vinden een 
diepgaand onderzoek gerechtvaardigd gezien de problemen die patiënten 
hebben ondervonden door het ontbreken van contracten van zorgverzeke-
raars met apothekers. Zij vragen de minister alsnog te kiezen voor een 
diepgaand onderzoek. Voorts willen de leden van de SP-fractie weten 
waarom de minister er niet voor heeft gekozen om ook alternatieven voor 
het preferentiebeleid te laten onderzoeken. Genoemde leden zouden een 
aantal vragen willen toevoegen aan de door de minister voorgestelde 
onderzoeksvragen, zij vragen de minister de volgende vragen over te 
nemen en op te nemen in de onderzoeksopdracht: 
– Is centraal geregelde inkoop van medicijnen een goed alternatief voor 

het huidige preferentiebeleid? (Kiwi-model) 
– Is het abonnementensysteem voor apothekers niet wenselijk om het 

basispakket voor apothekers te borgen en onnodige discussie en 
bureaucratie daarover uit te sluiten? 

– Hoe functioneert het systeem van bonussen en kortingen? Moeten 
bonussen en kortingen niet volledig worden afgeschaft? 

– Hoeveel kilometers mag een apotheek, waar de patiënt terecht kan 
zonder daarvoor gedwongen te zijn contant af te rekenen voor 
medicijnen, verwijderd zijn van de woonplaats van de patiënt? Binnen 
welke afstand moet een patiënt bij een apotheek overdag terecht 
kunnen? 

– Op welke wijze kan voorkomen worden dat de patiënt er last van heeft 
wanneer er een conflict bestaat tussen de zorgverzekeraar en de 
apotheker? 

II. Reactie van de minister 
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