Ministerie van Volksgezondheid,
Welzijn en Sport

Directoraat-Generaal
On } T n Op: Curatieve Zorg
W F Directie Geneesmiddelen en

Aan MVWS Deadline: 4 juli 2025 Medische Technalogie

06'0} -2072¢

nota Sunz0es

Kenmerk
(ter beslissing) Verzending antwoorden op Kamervragen medicinale 4133277-1084140-GMT
cannabis Bijlage(n)

= 1. Kamervraag
Beantwoording

1. Aanleiding

Er zijn door leden van de Tweede Kamer schriftelijke vragen gesteld over
medicinale cannabis. De antwoorden op deze vragen kunnen naar de Tweede
Kamer worden gestuurd.

2. Geadviseerd besluit
U wordt geadviseerd:
- akkoord te gaan met verzending van antwoorden op de Kamervragen van
Tweede Kamer leden Paulusma en Sneller (D66); en
- om hiertoe de bijgevoegde brief te ondertekenen.

Deadline: u wordt geadviseerd de antwoorden zo snel als mogelijk aan de Kamer
te sturen. De Kamervragen zijn 3 juni ontvangen en daarin wordt het verzoek
gedan de antwoorden voorafgaand aan het debat Drugsbeleid van 3 juli te
ontvangen. Dit debat is vervallen en is nog niet opnieuw gepland.

Voor de volledigheid wordt opgemerkt dat agendering bij het debat Drugsbeleid
onlogisch is, omdat het hier om medicinale cannabis binnen de
geneesmiddelenketen gaat.

3. Kernpunten
Er zijn vijftien Kamervragen gesteld over:
1. De timing van invoering van de aanstaande beleidsregel medicinale
cannabhis
2. De mogelijkheid voor veldpartijen om input te leveren op deze
beleidsregel
3. De gevolgen voor de beschikbaarheid van cannahis voor patiénten van het
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besluit om de samenwerking met de gecontracteerde te beéindigen. En Directoraat-Ganerail
om tot aan het moment van wetswijziging de Nederlandse patiént uit een Curatieve Zorg
bestaande voorraad te leveren. ﬂirzF‘i:Gine:S"'["’d‘_’e’e” en
4. Of de toegang tot en de breedte van het aanbod van medicinale cannabis eeisehe fechnologie
voor de Nederlandse patiént toereikend is. Kenmerk
4133277-1084140-GMT
In de antwoorden benadrukt u:
- de invoering van de beleidsregel staat gepland op 1 januari 2026. Het is
aannemelijk dat deze invoeringsdatum wordt gehaald.
- eris voldoende tijd voor veldpartijen om op deze beleidsregel te reageren
via internetconsultaties. VWS verwacht deze inbreng tijdig te kunnen
verwerken.
- VWS verwacht patiénten tot aan de wetswijziging via het BMC van
medicinale cannabis te kunnen voorzien. Voor het geval de bestaande
voorraad ‘op’ raakt zijn scenario’s opgesteld.
- alle Nederlandse patiénten hebben toegang tot medicinale cannabis via
arts en apotheker. Dat het huidige aanbod van vijf variéteiten cannabis
onvoldoende is heeft geen wetenschappelijke of juridische basis.

4. Toelichting

a. Draagvlak politiek
De Tweede Kamer wordt al sinds 2022 meegenomen in beleids- en
wetsvoornemens ten aanzien van medicinale cannabis. De volgend brieven zijn
hierover verstuurd:

1. Beleidsinzet medicinale cannabis - 30 mei 2022

2. Voortgang medicinale cannabisbeleid - 6 maart 2023

3. Antwoorden op vragen schriftelijk overleg van de Kamercommissie over

voortgang medicinale cannabisbeleid - 12 april 2023

4. Getrapte beleidswijzigingen medicinale cannabis en voornemen tot
wijzigingen Opiumwet - 13 juni 2024
Beleids- en wetsontwikkelingen medicinale cannabis - 21 februari 2025
6. Afschrift aan de commissie van de reactie op de brief van HollandBIO aan

de minister van VWS over medicinale cannabis - 5 maart 2025

il

De meeste van deze stukken zijn in debatten geagendeerd geweest. Alleen de
stukken 5 en 6 moeten bij het eerstvolgende debat Geneesmiddelenbeleid nog aan
bod komen. De reacties van Tweede Kamerleden zijn uiteenlopend. Er heeft
nadruk gelegen op het belang om misbruik van cannabis te voorkomen bij het
doorvoeren van beleidswijzigingen. Kamerleden toonden zich kritisch op
vertragingen die de beleidsregels hebben opgelopen. Ook is de noodzaak
benadrukt om veldpartijen bij het beleids- en wetsproces te betrekken. Daarbij
was er aandacht voor wetenschappelijk onderzoek naar de geneeskundige
werkzaamheid van cannabis en de vergoeding ervan door zorgverzekeraars.

In algemene zijn kan worden gesteld dat de Tweede Kamer op dit onderwerp een
actieve vinger aan de pols houdt. Het is een onderwerp dat in de meeste debatten
aan bod komt en waarop jaarlijkse schriftelijke toelichting van het ministerie wordt
gevraagd.

b. Draagvlak maatschappelijk en eenduidige communicatie

Maatschappelijke partijen zijn veelal geinteresseerd in (1) betrokkenheid bij het
beleids- en wetsproces, (2) de implementatiedata van beleids- en wetsvoorstellen
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en sinds kort (3) de leveringszekerheid voor de patiént tot aan de wetswijziging.
Dit raakt aan enkele van de voorliggende vragen en antwoorden.

De antwoorden op de Kamervragen zijn niet anders dan in andere communicatie

met veldpartijen is gedeeld. Contact met veldpartijen is er via branchevereniging
HollandBIO, het Insituut Medicinale Cannabis en via incidenteel onderling contact

met partijen (dat vanuit het BMC wordt opgepakt).

Specifiek over de leveringszekerheid voor de Nederlandse patiént staat VWS in
contact met bereidingsapotheken. Zij ziin logischerwijs beducht voor grote
veranderingen in de toeleveringsketen en hebben aangegeven graag nauw
aangehaakt te zijn.

c. Arbeidsmarkteffecten zorg- en welzijnsveld
N.v.t.

d. Gevolgen administratieve lasten
N.v.t.

e. Financiéle en personele gevolgen VWS en uitvoeringsorganisaties
N.v.t.

f.  luridische aspecten haalbaarheid
N.v.t.

g. Afstemming (intern, interdepartementaal en met veldpartijen)
1G], BMC (CIBG), directie W1Z (VWS)

h. Toezeggingen
N.v.t.

i. Fraudetoets
N.wv.t.

5. Informatie die niet openbaar gemaakt kan worden
Tot personen herleidbare gegevens zijn onleeshaar gemaakt vanwege de
bescherming van de persoonlijke levenssfeer.
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