Ministerie van Volksgezondheid,
Welzijn en Sport

Volksgezondheid

Directie Publieke Gezondheid

Aan Staatssecretaris JPS Deadline: 1 oktober
2025 (10:00)

nota

22 september 2025

Kenmerk

TER BESLISSING Aanbieding uitvoeringstoets RIVM MRI voor vrouwen met  4571741-1087753-pG
zeer dicht borstweefsel Zaaknnnnniar
1087753
o Bijlage(n)
1. Aanleiding 1

Vrouwen met dicht borstweefsel lopen meer risico op borstkanker, terwijl
afwijkingen lastiger te zien zijn op een mammogram die wordt gebruikt in het
bevolkingsonderzoek. In het najaar van 2024 ontstond (opnieuw) de
maatschappelijke oproep om vrouwen met zeer dicht borstweefsel een
aanvullende MRI aan te bieden. De voormalig staatssecretaris heeft naar
aanleiding hiervan besloten het RIVM een uitvoeringstoets te laten uitvoeren. In
deze uitvoeringstoets kijkt het RIVM hoe dit gerealiseerd kan worden. Deze wordt
op 1 oktober om 10:00 door het RIVM gepubliceerd.

2. Geadviseerd besluit

U wordt geadviseerd om de uitvoeringstoets direct na publicatie naar de Tweede
Kamer te sturen. De toets wordt nu niet voorzien van een inhoudelijke reactie
en/of informatie over besluitvorming. De brief hierover volgt na het
verkiezingsreces.

3. Kernpunten

- De uitvoeringstoets laat zien dat een tijdelijke uitbreiding van het
bevolkingsonderzoek met MRI voor vrouwen met zeer dicht borstweefsel
haalbaar is, mits zorgvuldig gestuurd wordt op kwaliteit, capaciteit,
communicatie en fasering.

- Het RIVM beschrijft vier mogelijke organisatievormen. Per organisatievorm
worden o.a. de kwaliteitsborging, toegankelijkheid en implementatietijd
omschreven. Het RIVM acht organisatievorm 3 het meest passend. Deze
vorm combineert uitvoering in ziekenhuizen en zelfstandige
behandelcentra (ZBCs) met centrale regie en financiering vanuit het
bevolkingsonderzoek. Dit waarborgt kwaliteit, toegankelijkheid en
beheersing van capaciteit.

- Het RIVM beschrijft vijf mogelijke screeningsstrategieén. De
screeningsstrategieén zijn de keuzes over wie en hoe vaak er wordt
gescreend. Per screeningsstrategie worden o.a. de gezondheidswinst,
kosten, kosteneffectiviteit en benodigde capaciteit omschreven. Hiertoe
zijn nieuwe modelleringen uitgevoerd. Het rapport bevat geen advies over
welke screeningsstrategie het beste gekozen kan worden, omdat dit een
inhoudelijke keuze betreft die verder gaat dan haalbaarheid en
uitvoerbaarheid waarover het RIVM gevraagd is deze toets te doen. Deze
keuze vraagt om een zorgvuldige afweging tussen gezondheidswinst,
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kosten en ongewenste effecten, waarbij eventueel de Gezondheidsraad Datum

geraadpleegd kan worden. De komende weken zal het ambtelijk advies 22 september 2025

voor uw besluit in reactie op de uitvoeringstoets worden voorbereid. Kenmerk
4221741-1087753-PG

4. Toelichting

a. Draagvlak politiek

- Eris tijdens verschillende debatten aandacht geweest voor dit vraagstuk,
met name in het najaar en de winter van 2024 (commissiedebat medische
preventie op 21 november 2024, tweeminutendebat over het
bevolkingsonderzoek borstkanker op 18 december 2024,
tweeminutendebat medische preventie 5 februari 2025).
In de debatten en in andere correspondentie met de Kamer is door u en
door de voormalig staatssecretaris steeds de urgentie benadrukt van
verbetering van het bevolkingsonderzoek borstkanker voor deze
doelgroep.
In de brief met de stand van zaken over de bevolkingsonderzoeken die op
20 maart 2025 naar de Kamer is verstuurd! is uitleg gegeven over het
proces en inhoud van deze uitvoeringstoets.
Met deze uitvoeringstoets wordt een eerste stap gezet in de uitvoering van
de aangenomen motie van het lid Paulusma? over het beschikbaar stellen
van MRI voor vrouwen met zeer dicht borstweefsel.

b. Draagvlak maatschappelijk en eenduidige communicatie

De GR heeft in 2020 geadviseerd om geen MRI in te zetten voor vrouwen
met zeer dicht borstweefsel.? De GR beoordeelde de nut-risicoverhouding
positief maar vond MRI geen toekomstbestendige oplossing en adviseerde
om een alternatieve techniek te onderzoeken (contrastmammografie). Dit
negatieve advies was o.a. gestoeld op het tekort aan MRI-capaciteit.
In 2022 is de MRI-capaciteit door KPMG nader onderzocht. Dit onderzoek
gaf een beeld van de mogelijkheden maar riep ook veel nieuwe vragen op.

- Uit de uitvoeringstoets van het RIVM volgt een positiever beeld over wat
haalbaar is dan uit eerdere onderzoeken. Dat komt 0.a. doordat bepaalde
cijfers intussen zijn veranderd (zoals deelnamegraad bevolkingsonderzoek,
grootte van de doelgroep, etc.) en doordat het RIVM een verdiepingsslag
heeft gedaan op de eerdere data door gesprekken met ziekenhuizen en
ZBCs.

- Er wordt media-aandacht verwacht, veel media hebben eerder
gerapporteerd over dit vraagstuk.

c. Arbeidsmarkteffecten zorg- en welzijnsveld
N.v.t. (de brief bevat geen inhoudelijke reactie op de uitvoeringstoets en dus ook
geen besluitvorming over de inzet van MRI).

d. Gevolgen administratieve lasten
N.v.t. (de brief bevat geen inhoudelijke reactie op de uitvoeringstoets en dus ook
geen besluitvorming over de inzet van MRI).

1 Kamerstukken II 2024/205, 32793, nr. 814

2 Kamerstukken 11 2024/25, 32793, nr. 797
3 https://www.gezondheidsraad.nl/documenten/adviezen/2020/10/06/mri-in-bevolkingsonderzoek-
borstkanker
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e. Financiéle en personele gevolgen VWS en uitvoeringsorganisaties
N.v.t. (de brief bevat geen inhoudelijke reactie op de uitvoeringstoets en dus ook
geen besluitvorming over de inzet van MRI).

f. Juridische aspecten haalbaarheid
N.v.t. (de brief bevat geen inhoudelijke reactie op de uitvoeringstoets en dus ook
geen besluitvorming over de inzet van MRI).

g. Afstemming (intern, interdepartementaal en met veldpartijen)
Over de inhoud en de verzending van de uitvoeringstoets is nauw afgestemd met
het RIVM. Het RIVM heeft diverse partijen betrokken bij de uitvoeringstoets.

h. Toezeggingen
- U doet de toezegging af om de uitvoeringstoets na de zomer met de
Kamer te delen.
U zegt toe om kort na het verkiezingsreces inhoudelijk te reageren op de
uitvoeringstoets en de Kamer te informeren over de vervolgstappen.

i. 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.

Datum
22 september 2025

Kenmerk
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