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Lijst van vragen

Nr.

10

11

12

Vraag

Wat is de Eenheid Secretariaten Medische Tuchtcolleges en hoe zijn
die verbonden aan het Ministerie van Volksgezondheid, Welzijn en
Sport?

Welk deel van de middelen die besteed zijn aan zorg in natura in de
AWBZ is besteed bij innovatieve kleine zorgaanbieders? Hoe staat
dit in verhouding tot voorgaande jaren? Wat is de verwachting ten
aanzien van toekomstige jaren?

In hoeverre is door uw ministerie gekeken naar de effectiviteit en
doelmatigheid van subsidies?

Is de top positie in de Euro Health Consumer Index niet eveneens te
danken aan de grote mate van keuzevrijheid die patiénten hebben
in het kiezen van hun eigen zorgverlener? Ligt het in de lijn der
verwachting dat nu de Minister van plan is deze keuzevrijheid af te
schaffen, de positie van Nederland de komende jaren zal dalen op
de Euro Health Consumer Index? Indien de Nederlandse positie de
komende jaren daalt zal dit dan van invloed zijn op het beleid? Zo
ja, hoe? Zo nee, wat is dan de relevantie om de top positie te
benoemen in het jaarverslag?

De groei van de uitgaven in de zorg is beperkt, maar zijn ook de
kosten van de zorg gedaald? Zijn de kosten van de medisch
specialisten gedaald? Zijn de kosten van behandelingen gedaald? Is
een ziekenhuisopname goedkoper geworden? Zijn de uitgaven
binnen de kaders gebleven omdat patiénten meer zijn gaan
betalen? In hoeverre hebben zorgmijders bijgedragen aan de
uitgavenbeperking?

Wat zijn tot nu toe de uitkomsten en opbrengsten van de in maart
opgerichte Taskforce Integriteit Zorgsector?

Kan het advies van de NZa aan zorgverzekeraars om hun controle-
systemen te verbeteren en meer aandacht te besteden aan
opsporing van fraude ook daadwerkelijk worden afgedwongen
door de NZa? Zo ja, op welke wijze kan de NZa dit afdwingen?
Wanneer wordt de Kamer geinformeerd over de totale omvang van
de fraude in de zorg? Wordt daarin ook onderscheid gemaakt
tussen echte fraude, fraude omdat het kan en het per ongeluk niet
opvolgen van de regels?

Hoeveel heeft de fraude-aanpak het kabinet tot nu toe gekost, en
wat heeft het opgeleverd? Is er al een schatting van de omvang van
de zorgfraude te maken? Hoeveel fraudeurs zijn er opgespoord, en
welke sancties hebben zij opgelegd gekregen? Het doel van het
bestrijden van zorgfraude is een lagere schadelast en dus een
lagere zorgpremie voor de burger. Wanneer kan deze verlaging van
de zorgpremie verwachten?

Over de omvang van de fraude in de zorg doen in de media het
bedrag van 6 miljard euro per jaar de ronde. Wat is een realistische
schatting (in euro’s) van de fraude in de zorg? Hoe is deze over de
verschillende onderdelen van de zorg verdeeld (langdurige zorg,
ouderenzorg, medisch specialistische zorg, eerstelijnszorg,
jeugdzorg, GGZ)?

Wat zouden de effecten op de werkgelegenheid in de zorg zijn als
alle fraude van het ene op het andere moment zou worden
teruggedrongen naar 0?

In 2013 en 2014 zouden 30.000 huisbezoeken worden afgelegd.
Hoeveel van deze huisbezoeken zijn er tot nu toe al afgelegd?

Wat zijn tot nu toe de bevindingen van deze huisbezoeken?
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In hoeveel gevallen van de afgelegde huisbezoeken was er sprake
van fraude met het persoonsgebonden budget?

Zullen huisbezoeken in de toekomst vaker worden ingezet als
manier om fraude met het persoonsgebonden budget op te sporen
en tegen te gaan?

Het programma «Verspilling in de Zorg» is in mei 2013 van start
gegaan. Wat zijn tot nu toe de bevindingen van dit programma?
Wat zijn de belangrijkste bevindingen van de themaprojecten van
het programma, zoals verspilling van genees- en hulpmiddelen, de
langdurige en de curatieve zorg?

Wat wordt er tot nu toe gedaan met de bevindingen uit de
themaprojecten? Zijn bepaalde bevindingen al omgezet in concrete
maatregelen die verspilling tegengaan?

Kunnen ggz-patiénten bezwaar maken tegen vermelding van
gegevens op de factuur, waaronder hoofdbehandelaar en bestede
tijd, als zij deze gegevens uit privacy-overwegingen niet willen
delen? Zo ja, zijn zorgverzekeraars verplicht om dit bezwaar te
respecteren?

Wanneer wordt de Kamer geinformeerd over de precieze inhoud
van de actieplannen Verspilling in de zorg? Maakt de geestelijke
gezondheidszorg (ggz) hier ook onderdeel van uit?

Is de inzet om fraude op te sporen en te bestraffen kosteneffectief?
Met andere woorden, levert fraudeopsporing per saldo meer op
dan dit het kabinet kost?

Welke mogelijkheden ziet de Minister om de loopduur van DBC's te
verkorten, zodat aanbieders eerder kunnen declareren en patiénten
eerder inzicht krijgen in de zorgkosten die zij maken?

Kunnen patiénten nog steeds hun meldingen over verspilling in de
zorg kwijt? Wat wordt er met deze additionele meldingen gedaan?
Worden de actieplannen daar nog op aangepast?

Is het vermelden van hoofdbehandelaar, verwijzer en bestede tijd
op de factuur in de ggz niet in strijd met het medisch beroepsge-
heim? Is hierop getoetst?

Hoeveel heeft het programma Aanpak Verspilling de Minister tot nu
toe gekost en wat heeft het opgeleverd? Is er al een schatting van
de omvang van verspilling in de zorg te maken? Welke opbrengsten
worden er verwacht? Graag een onderverdeling per sector.

Zijn de huisbezoeken bij PGB-houders aangekondigd of
onaangekondigd?

Hoe verloopt een huisbezoek bij een PGB-houder?

Wat zijn de uitslagen op de fraudetoets bij de Wet langdurige zorg?
Hoeveel instellingen mogen niet meer zelf indiceren als gevolg van
upcoding?

Klopt de veronderstelling van Buurtzorg dat patiénten in de
thuiszorg gemiddeld voor 100 euro aan ongebruikte genees- en
hulpmiddelen in huis hebben?

Waarom is er geen actie ondernomen naar aanleiding van de
Buurtzorg enquete inzake de verspilling in de thuiszorg?

Hoe komt het dat fabrikanten en apotheken niet gereageerd hebben
op de oproep van de Minister om de verpakkingen te verkleinen?
Welke actie heeft de Minister genomen om verspilling door te grote
verpakkingen tegen te gaan?

Hoeveel gevallen van vermijdbare sterfte in ziekenhuizen zijn er
afgelopen jaar, in absolute termen, voorgevallen?

Heeft het scherper toezien en eerder handhavend optreden van de
IGZ ook geresulteerd in een stijging van het aantal sancties? Zo ja,
hoe verhoudt het aantal door de IGZ opgelegde sancties zich tot
voorgaande jaren? Zo nee, waarom niet?
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Zijn zorgaanbieders en fabrikanten op de hoogte gebracht van het
feit dat zij wettelijk verplichte meldingen vanaf 1 juli 2014 bij het
Landelijk Meldpunt Zorg dienen te doen? Op welke wijze zijn zij
hierover voorgelicht?

In hoeverre voorziet het kabinet een belangrijke rol voor VEKTIS in
de informatievoorziening voor de patiént en het beschikbaar stellen
van data voor wetenschappelijk onderzoek? Welke stappen moeten
er nog worden gezet, en welk tijdpad wordt voorzien?

Wanneer wordt de Kamer geinformeerd over de voortgang van de
experimenten Regelarm werken? Welke concrete resultaten
verwacht de Minister dat deze experimenten zullen opleveren?

Het kabinet beweert dat de landelijk aanpak van patiéntveiligheid in
de ziekenhuissector zeer succesvol is geweest. Hoe valt dit te
rijmen met het rapport van de IGZ «Veiligheidsbewustzijn in het
operatief proces; ook na een calamiteit in teveel ziekenhuizen nog
niet voldoende»? Heeft de Minister inzicht in het aantal onnodige
heroperaties en ziekenhuisinfecties? Zo ja, waar zijn de cijfers? Zo
nee, wordt het geen tijd om indicatoren over vermijdbare schade
verplicht te stellen?

Wat levert het terugdringen van de regeldruk financieel op? Wat
zou het opleveren als instellingen hun medewerkers zelf verant-
woordelijk zouden maken voor Arbo-taken, zodat een aparte
afdeling hiervoor overbodig wordt? Wat levert het op als organisa-
ties driekwart van hun interne administratie schrappen? Wat levert
het op als er een uniforme informatievoorziening wordt ontwikkeld
voor alle zorgverzekeraars (voor het uitvragen van gegevens door
de zorgverzekeraars, nu hebben ze allemaal een ander systeem)?
Wat levert het op als alle instellingen gaan indiceren door middel
van SIP en HIT, zowel in tijd als geld?

Vanaf 2016 zullen EU-lidstaten elkaar actief waarschuwen voor
zorgverleners met een beroepsverbod of bevoegdheidsbeperkende
maatregel. Nederland heeft hier nu met een aantal landen bilaterale
afspraken over. Wat is hiervan het resultaat? Hoe vaak is het in 2013
voorgekomen dat Nederland een waarschuwing uit heeft laten
gaan, en hoe vaak heeft Nederland een waarschuwing ontvangen?
Het Kwaliteitsinstituut gaat vijf organisaties en programma’s die
zich nu met kwaliteit en zorg bezighouden vervangen. Wat zijn
hiervan de financiéle gevolgen? Leidt het tot minder kosten?

Met welke landen heeft Nederland bilaterale afspraken gemaakt om
elkaar actief te informeren over disfunctionerende artsen en andere
zorgverleners?

In hoeverre zullen de internationale afspraken over het actief
vermelden van beroepsverboden leiden tot een Europese zwarte
lijst voor artsen die hun werk niet meer mogen uitvoeren? Gaat de
Minister voor zo’n lijst pleiten? Waarom wel? Waarom niet?

Hoe ziet de agenda van het Zorginstituut eruit voor de komende
jaren? Welke partijen hebben inspraak in deze agenda, hoe komt hij
tot stand en is de Minister tevreden met de agenda?

Hoe ver hoopt de Minister met haar beleid het percentage jonge
drinkers/rokers terug te dringen? Wanneer bent u tevreden? Wat
zijn de doelstellingen van de Minister met betrekking tot het
reduceren van comazuipers? Kan zij op basis van de laatste
prevalentiecijfers beargumenteren waarom zij de huidige maatre-
gelen voldoende acht?
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Waarom heeft de Kamer alle ondertekende pledges van het
Nationaal Programma Preventie nog niet ontvangen? Wanneer kan
zij deze pledges tegemoet zien, zodat zij zich een oordeel kan
vormen over de gemaakte publiek-private afspraken binnen het
Nationaal Programma Preventie?

In hoeverre wordt er bij de binnen Sport en bewegen in de buurt en
Sportimpuls ontplooide activiteiten ingezet op borging van de
projecten, structuren en resultaten als de subsidie wegvalt? Kan de
Minister de eerste resultaten van beide programma’s kort schetsen?
Er wordt geinvesteerd in opleiding en ontwikkeling van medewer-
kers in de langdurige zorg. Dit is van belang voor de benodigde
cultuuromslag in de langdurige zorg waarbij ontzorgen of «zorgen
met de handen op de rug» centraal komen te staan. Welke
activiteiten hebben hiertoe plaatsgevonden in 2013 en met welke
resultaten?

Wordt de inzet van buurtsportcoaches geévalueerd?

Kan er een overzicht worden gegeven van de sportspecifieke
maatregelen, uitgesplitst naar de sport waarop deze zijn gericht?
Hoe wordt bepaald wat de tien beste sportlanden ter wereld zijn en
of Nederland daar al dan niet deel van uitmaakt?

Hoe bepaalt de Minister wat (potentieel) succesvolle takken van
sport zijn?

Zal het programma Naar een veiliger sportklimaat worden
geévalueerd, en wordt de Kamer van de resultaten op de hoogte
gesteld? Welke ambitieuze doelstellingen kent het programma?
Wanneer verwacht de Minister dat de eerste resultaten van het
Deltaplan dementie zijn geimplementeerd? Verwacht de Minister
ook maatregelen, voortkomend uit het Deltaplan, te implementeren
ter preventie van dementie?

Hoe zijn de projecten van Sportimpuls en Sport en bewegen in de
Buurt verdeeld over de regio’s? Is er een evenwichtige verdeling
van landelijk/stedelijk en worden zowel autochtone als allochtone
doelgroepen aangesproken met de aanpak? Hoe is het gesteld met
de allochtone deelname aan de projecten die voortvloeien uit de
programma’s? Wat gebeurt er om de allochtone deelname verder te
bevorderen?

Hoeveel extra wijkverpleegkundigen moeten er de komende
periode worden opgeleid om tegemoet te komen aan de beleids-
doelstelling zorg dichtbij huis? Hoe voorziet het kabinet in deze
vraag?

Is het kabinet voornemens thuiszorgmedewerkers om te scholen
naar wijkverpleegkundigen?

Mede dankzij de hoofdlijnakkoorden wordt de volumegroei in de
curatieve tweedelijnszorg de komende jaren teruggebracht naar
1%. Tegelijkertijd mag de eerstelijnsgroei vanwege de substitutie
groeien met 2,5%. Hoe is grosso modo de verhouding tussen de
kosten van een behandeling in de eerste lijn in verhouding tot
dezelfde of soortgelijke behandeling in de tweede lijn?

Waarom wordt er, gezien de hoge verwachtingen die er liggen op
het gebied van substitutie naar de eerste lijn, niet gekozen voor een
0-groei of zelfs krimp in de tweede lijn? Loont het om harder in te
zetten op deze substitutie?

Hoeveel sectorplannen lopen er inmiddels in de zorg, en hoeveel
worden gefinancierd met het geld dat u beschikbaar stelde?
Hoeveel geld is er nog over voor sectorplannen in de zorg? Hoe
vaak is de «vliegende brigade» inmiddels ingezet op plaatsen waar
de sectorplannen niet van de grond kwamen en tot welk resultaat
heeft dit geleid?
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Hoeveel medewerkers werkzaam in de langdurige zorg zullen er
door de hervormingen hun baan verliezen?

Hoeveel medewerkers werkzaam in de jeugdzorg zullen er door de
hervormingen hun baan verliezen?

Veel patiénten klagen over de door de apotheek in rekening
gebrachte kosten voor het ter hand stellen van medicijnen. Vaak
worden er wel kosten in rekening gebracht, terwijl de bijbehorende
voorlichting niet gegeven wordt. Is het wenselijk de financiering
van de apotheker meer in lijn met de daadwerkelijk geleverde
prestaties in balans te brengen en deze prestaties transparant in
rekening te brengen bij de patiént?

Wat verstaat u onder «investeerders met een langetermijnperspec-
tief»?

Vindt de Minister dat apothekers hun cliénten inmiddels voldoende
inlichten over het gebruik van medicijnen en ook de geneesmidde-
lencheck in voldoende mate uitvoeren als blijkt dat cliénten
meerdere middelen tegelijk innemen? Waaruit blijkt dit? Waar
liggen verbeterpunten en welke afspraken zijn er gemaakt met
apothekers?

Vindt de Minister dat het gebruik van e-health voldoende van de
grond komt? Wat zijn de knelpunten en wat doet de Minister om ze
op te lossen?

Wat vindt de Minister van het feit dat nog in geen enkele proeftuin
contractuele afspraken zijn gemaakt over uitkomstbekostiging en
shared savings? Hoe gaat de Minister deze afspraken stimuleren?
Denkt de Minister dat deze afspraken nog op tijd tot stand komen,
zodat de proeftuinen in 2017 zinvolle informatie leveren over
uitkomstbekosting en shared savings?

Heeft de Minister inzicht in hoe vaak er geen preferente geneesmid-
delen worden voorgeschreven, terwijl hier geen medische
noodzaak voor is? Om hoeveel geld gaat het?

In Brussel wordt onderhandeld over de voorstellen van de
Europese Commissie voor de verordeningen voor medische
hulpmiddelen. Kunt u de voortgang nader toelichten?

Op welke manier wil Nederland een actieve rol spelen rondom
infectiepreventie en het zorgvuldig gebruik van antibiotica in
ziekenhuizen?

Houdt de Wet kwaliteit, klachten en geschillen zorg (Wkkgz) ook
rekening met cosmetische ingrepen onder dwang, zoals die ook te
zien zijn bij buitenlandse prostituees, en is deze wet in voldoende
mate toegerust om deze praktijken te voorkomen? Zo ja, welke
instrumenten kent de Wkkgz om dit tegen te gaan?

Op welke wijze worden financiéle relaties tussen leveranciers van
medische hulpmiddelen en zorgprofessionals vanaf 2015 inzichte-
lijk gemaakt, en hoe worden eventuele onoorbare relaties
gesanctioneerd?

Wat zijn de concrete doelstellingen van de internationale
Antibiotica-top die de Minister in Nederland organiseert?

Is de Minister voornemens tot een registratiesysteem van implanta-
ten te komen waarmee patiénten snel kunnen worden opgespoord
als zich calamiteiten voordoen? In hoeverre zouden daarmee
situaties als met de PIP-implantaten voorkomen kunnen worden?
Welke stappen zijn hier voor nodig? Op welke wijze wordt er
Europees aangehaakt?

Waarom wacht de Minister met het invoeren van een implan-
taatkaart en bijsluiter op Brussel?
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In kader van het actieprogramma «Onvrijwillige zorg» zijn al
stappen gezet om het toepassen van vrijheidsbeperkende maatre-
gelen terug te dringen. Aan welke stappen moet hierbij precies
worden gedacht?

Welk karakter hebben deze stappen om het toepassen van
vrijheidsbeperkende maatregelen terug te dringen? Zijn deze
stappen landelijk gezet?

Op welke manier worden de uitkomsten van de gevoerde gesprek-
ken met betrokkenen van regelarm werken op dit moment
meegenomen in de Hervorming van de Langdurige Zorg? Kunnen
hier concrete voorbeelden van worden gegeven?

Wanneer verwacht de Minister de wetsbehandeling van het
wetsvoorstel Verplichte geestelijke gezondheidszorg? Wanneer
verwacht zij verslag uit te brengen over de gestelde vragen in de
recentelijke schriftelijke inbreng?

Kunt u een financieel overzicht sturen met daarin de bezuinigingen
en verzachtingen, uitgesplitst per zorgzwaartepakket aangaande de
extramuralisering?

Wat zijn de uitkomsten van de tussentijdse evaluatie van de
experimenten regelarme instellingen? Leiden deze tot aanpassin-
gen van de experimenten? Zo ja, welke?

Ziet de Minister een rol voor zich weggelegd bij het verder
verspreiden van goede innovatieve werkwijzen, zoals sociale
wijkteams en buurtgericht werken? Zo ja, hoe wil zij zorg dragen
voor de verdere verspreiding hiervan, zo nee, waarom niet?

Het kabinet schrijft dat het beleid op het gebied van de farmacie
uitermate succesvol is geweest. Kunnen de goede ervaringen op dit
beleidsterrein ook gebruikt worden voor het realiseren op andere
beleidsterreinen in de zorg, bijvoorbeeld door de preferente inkoop
van hulpmiddelen?

Is de verwachting dat in de toekomst nog meer te besparen valt op
geneesmiddelen door een lagere volumegroei, in combinatie met
een verdere daling van de gemiddelde geneesmiddelenprijzen,
zoals de afgelopen jaren het geval is geweest?

Het garantiebedrag is circa 1,5 miljard euro; het feitelijke risico is
ruim 600 min. euro. Kan nader worden ingegaan op verhouding
tussen deze bedragen? Kan worden ingegaan op de mate waarin de
overheid aan haar verplichtingen kan voldoen als de risico’s zich
daadwerkelijk voordoen?

Kan de Minister verklaren waarom het aantal jaren in goed ervaren
gezondheid bij vrouwen een dalende trend laat zien? Hoe speelt het
beleid in op het ombuigen van deze ongewenste trend?

Op welke wijze houdt de IGZ toezicht op de publieke gezondheid en
preventie? Houdt de IGZ bijvoorbeeld toezicht op de uitvoering van
vaccinatieprogramma’s en bevolkingsonderzoeken?

In hoeverre werpt de geintensiveerde aanpak van overgewicht bij
kinderen haar vruchten af? Zijn er verschillen tussen landelijk/
stedelijk en autochtonen/allochtonen? Hoe houdt de aanpak
overgewicht hier rekening mee?

Is de invoering van het bevolkingsonderzoek dikkedarmkanker
tegen opstartproblemen aangelopen? Hoe zijn deze verholpen? Is
er in het veld onenigheid over de inzet van de OC-Sensor of de
FOB-Gold?

Welke ontwikkelingen met betrekking tot mogelijke nieuwe
bedreigingen voor de volksgezondheid houdt de Minister nauwlet-
tend in de gaten? Vormen deze ontwikkeling op korte termijn al een
serieuze bedreiging voor de volksgezondheid?
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In hoeverre houdt de NVWA zich momenteel bezig met toezicht op
hormoonverstorende stoffen in producten? Vindt de Minister dit
toezicht wenselijk? Waarom wel c.q. waarom niet?

Wordt het programma «Gezonde Schoolkantine» geévalueerd? Zo
ja, wanneer? Zo nee, waarom niet? Is de Minister van mening dat er
momenteel voldoende scholen deelnemen aan dit programma?
Wanneer wordt de Kamer geinformeerd over de integrale aanpak
van de preventie van gehoorschade en het plan voor de begrenzing
van het geluidsniveau in de muzieksector?

Welke resultaten heeft de pilot over een goede nazorg voor
jongeren met alcoholintoxicatie opgebracht? Zijn deze resultaten
landelijk inzetbaar? Zo ja, wanneer worden deze landelijk uitgerold?
Vindt de Minister dat de afspraken die met de voedingssector zijn
gemaakt over het verbeteren van productsamenstellingen snel
genoeg zijn vruchten afwerpen? Hoe houdt de Minister de
voortgang in de gaten?

Is de Minister tevreden met de resultaten van de JOGG-aanpak?
Vindt de Minister dat het aantal JOGG-gemeenten voortvarend
groeit? Zijn er, buiten Zwolle, al andere gemeenten waar een
significante daling van het overgewicht bij kinderen is gesigna-
leerd?

Wat doet de Minister aan de problematiek van ondergewicht bij de
jeugd? Klopt het dat ondergewicht een stijgende lijn vertoont met
name bij meisjes en dat dit harder toeneemt dan overgewicht?
Kunnen deze problemen met ondergewicht een resultaat zijn van
doorgeslagen aandacht voor het ideale gewicht?

Zijn alle doelstellingen op het Beleid Medische Ethiek behaald,
gezien de onderschrijding van de het budget?

Hoeveel euro wordt er jaarlijks besteed aan verslavingszorg, aan
verslaving met verblijf, en aan verslaving met verblijf en crisis? Wat
waren de ontwikkelingen de afgelopen drie jaar?

Is het waar dat 800.000 mensen een betalingsregeling hebben
getroffen met hun zorgverzekeraar? Hoe oordeelt u daarover? Van
hoeveel van deze mensen verwacht u dat zij in het bestuursrechte-
lijke regime terecht komen?

Een enkel ziekenhuis heeft nog geen VMS. Wat is hier de voort-
gang? Wie betaalt de handhavingskosten? Hoe lang krijgen
ziekenhuizen nog de tijd om het certificaat te behalen? Kunnen
ziekenhuizen het VMS, nadat het is toegekend, ook weer
kwijtraken?

Wanneer dienen alle Nederlandse ziekenhuizen de tien thema'’s
gericht op het voorkomen van vermijdbare schade en sterfte
uiterlijk geimplementeerd te hebben? Hoe worden de afspraken die
VWS hieromtrent met de betrokkenen heeft gemaakt afgedwon-
gen?

Hoe staat het met de ontwikkeling van de substitutiemonitor?
Welke knelpunten worden ondervonden en hoe worden deze
aangepakt? Per wanneer kan de monitor de Kamer inzicht geven in
de effecten van substitutie van de tweede- naar de eerstelijnszorg?
Welke proeftuinen voor een populatiegebonden bekostiging lopen
er in de langdurige zorg? Kan de Kamer op eenzelfde wijze als de
curatieve zorg worden geinformeerd over de inhoud van deze
proeftuinen, de processen daarbinnen en de uitkomsten?

Welke twee ziekenhuizen hadden in eind 2013 nog geen geaccredi-
teerd veiligheidsmanagementsysteem? Wat was hiervan de reden?
Hebben deze ziekenhuizen dat nu inmiddels wel? Zo nee, wanneer
wordt dit verwacht?
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Is er sinds 2012 meer aandacht gekomen voor patiéntveiligheid in
de opleidingen tot basisarts en tot specialist? Geldt dat voor alle
universiteiten en hogescholen en op welke wijze wordt dit
ingevuld?

Het subsidiebudget voor anonieme e-mental health is niet volledig
uitgeput, aangezien er minder aanvragen zijn ingediend die
voldoen aan de subsidie-eisen dan dat er budget beschikbaar is.
Wat zijn de resultaten van de projecten die nu lopen en verdient dit
initiatief een vervolg?

Wanneer kan de Kamer het wetsvoorstel dat het mogelijk maakt om
anonieme e-health structureel te financieren behandelen?

Hoe verklaart de Minister de structurele daling van het aantal
onverzekerden bij het Zorginstituut Nederland (voorheen het CVZ)?
Wat is nog de rol van de staatssecretaris als de Minister verant-
woordelijk is voor de langdurige zorg en de maatschappelijke
ondersteuning?

Op welke wijze stimuleert de Minister de ontwikkeling en brede
verspreiding van innovaties en best practices op het gebied van
langdurige zorg en maatschappelijke ondersteuning? In de nieuwe
wetten is hier niets van terug te zien.

Bij de rol en verantwoordelijkheden van de Minister hoort het
regisseren van de voorbereiding van de ratificering van het VN
Verdrag inzake de rechten van personen met een beperking. Hoe
staat het op dit moment met de ratificering van het VN verdrag?
De ondersteuning voor partijen is minder intens geweest dan
verwacht i.v.m. de latere invoeringsdatum van de nieuwe Wmo
(2015 i.p.v. 2013/2014). Hoe kan het dan, dat gemeenten niet klaar
zijn voor de decentralisaties?

Door de Wmo-werkplaatsen is een start gemaakt met de implemen-
tatie van de kennis voor een betere uitvoering van de Wmo door
beroepskrachten. Wat heeft deze start precies ingehouden? Op
welke concrete manier is de implementatie van de kennis
gerealiseerd?

Is de Minister van mening dat zij in voldoende mate zicht heeft op
het aantal zwerfjongeren en dat deze jongeren ook daadwerkelijk
worden bereikt door het ondersteuningsprogramma zwerfjonge-
ren? Hoeveel zwerfjongeren zijn er momenteel in Nederland?

Kunt u een recent overzicht sturen hoeveel adviesbureaus per
gemeente zijn ingehuurd en tevens de bedragen hierbij vermelden
ter voorbereiding van de decentralisaties?

Hoeveel zwerfjongeren zijn er in Nederland? Kan de Minister een
overzicht sturen van de afgelopen 10 jaar?

134 zorgaanbieders hebben deelgenomen aan het «in voor
zorgrtraject. Hoeveel geld heeft dit opgeleverd? Hoeveel extra
personen hebben zij kunnen verzorgen? Met hoeveel % is de
overhead afgenomen? Met hoeveel personen is de overhead
afgenomen?

Het succes van In voor Zorg wordt afgemeten aan het aantal
bezoekers van de website en bijeenkomsten. Wordt ook gemonitord
of er met de verspreide kennis en projecten ook daadwerkelijk iets
gebeurd in de praktijk?

Hoe verhouden de aantallen van consultaties van het CCE zich tot
eerdere jaren?

Er wordt nog geéxperimenteerd met bijvoorbeeld regels rond
indicatiestelling. waarom is daar bij het formuleren van de Wet
langdurige zorg (WIz) geen rekening gehouden?

Kan een overzicht gegeven worden van (de risico’s op) ZIN fraude
waarop is geacteerd?
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Vraag

Er zijn vanuit het ZonMw-verbeterprogramma palliatieve zorg, 14
factsheets ontwikkeld van goede voorbeelden. Op welke manier
wordt nu gestimuleerd, naast de publicatie van de factsheets, dat
deze goede voorbeelden worden geimplenteerd?

Kan een nadere toelichting worden gegeven op het verschil tussen
de vastgestelde begroting en het gerealiseerde bedrag van de
uitvoeringskosten van de pgb-maatregelen?

Eris 5,6 miljoen euro uitgegeven voor activiteiten ter voorbereiding
op de decentralisatie (het ontwerpen van handreikingen en
factsheets o.a. op het gebied van inkoop, samenwerking gemeen-
ten en huisartsen, sociale wijkteams, respijtzorg). Waarom zijn
gemeenten dan nog niet klaar voor de decentralisatie? Is er
geévalueerd wat er met dit geld is gebeurd?

Waarom was er minder subsidie nodig voor geweld in afhankelijk-
heidsrelaties?

Waarom waren er minder middelen nodig voor de aanpak van
ouderen in veilige handen?

Hoeveel ouderen hebben te maken gehad met mishandeling of
enige vorm van geweld? Kan de Minister een overzicht sturen van
de afgelopen 10 jaar?

Kan de Minister de onderuitputting van 1,3 miljoen euro verklaren
op het GIA-budget?

Hoeveel mantelzorgcomplimenten zijn de afgelopen 10 jaar
afgegeven?

Wat is het budget dat gemeenten krijgen uit de middelen voor het
mantelzorgcompliment?

Wat is de oorzaak voor het niet tot besteding komen van het bedrag
van 4,2 miljoen euro voor de decentralisaties?

Hoe verklaart het kabinet de stijging van het aantal pashouders
Valys versus een steeds kleiner percentage dat daadwerkelijk
gebruik maakt van het bovenregionaal vervoer en de afname van
het aantal gemaakte kilometers?

Er is 4,8 miljoen euro minder uitgegeven dan geraamd aan
bovenregionaal vervoer en is vrijwel volledig een gevolg van
minder gemaakte reiskilometers. Wat is hiervan de oorzaak?

Voor het programma «meer tijd voor de client» bleek minder
benodigd dan aanvankelijk gedacht.Wat is hiervan de oorzaak?
Van veel bestaande behandelingen die wel vergoed worden in de
basisverzekering staat de effectiviteit niet vast. In recent onderzoek
wordt zelfs gesteld dat 40% van de huidige behandelingen niet
effectief is. Evaluatieonderzoek waarmee de effectiviteit van
bestaande behandelingen wordt geévalueerd kan dit aan het licht
brengen. Hoeveel geld wordt voor dit soort evaluatieonderzoek
gereserveerd? Via welke stromen komt dit geld beschikbaar? Als
blijkt dat dankzij dit soort onderzoek forse besparingen gerealiseerd
kunnen worden, is het dan wenselijk voor dit soort onderzoek meer
middelen ter beschikking te stellen?

Net als de voorgaande jaren zijn de gerealiseerde uitgaven fors
hoger dan de begroting in Caribisch Nederland. Kennelijk zijn de
zorgvoorzieningen nog steeds niet op niveau. Kan de Kamer een
schets krijgen van het gewenste eindbeeld van de medische
voorzieningen in het Caribisch gebied met de bijbehorende
realistisch geraamde kosten? Welk deel van die kosten zullen door
betaalde premies betaald worden? Hoe hoog zullen de zorgkosten
op dat moment per inwoner zijn? Hoe hoog zijn die kosten nu?
Hoe kan het dat de uitgaven voor farmacie in Caribisch Nederland
in tegenstelling tot in Europees Nederland hoger uitvallen dan
geraamd?



138

139

140

141

142

143

144

145

146

147

148

149

150

151

Vraag

Hoe gaat het ministerie de outcome criteria die de effectiviteit van
het geboden jeugdhulp moeten meten en per 1 juni 2014 beschik-
baar komen onder de aandacht brengen van de gemeenten?

Kunt u een overzicht geven van gemeenten die na 1 juni 2014 hun
inkoopcontracten op het gebied van jeugdhulp nog niet op orde
hebben?

Welke concrete maatregelen zijn er naar aanleiding van het advies
van de commissie Samson getroffen om seksueel misbruik in de
jeugdzorg in de toekomst te voorkomen? In hoeverre zijn deze
maatregelen al geéffectueerd?

Kunt u aangeven bij welke beroepsgroepen het gebruik van de
verplichte meldcode een jaar na de wettelijke invoering nog niet op
orde is?

Bent u van mening dat bijna 1 jaar na de invoering van de Wet
verplichte meldcode Huiselijk geweld en Kindermishandeling per

1 juli 2013 er daadwerkelijk een doorbraak is gerealiseerd in het
advies vragen over en melden van kindermishandeling? Hoe
verhoudt zich dit tot de resultaten en de effectiviteit van de zgn.
ouderprotocollen (een soort meldplicht) op Spoedeisende
hulpafdelingen van ziekenhuizen (SEH’s)?

In een recente reportage in Vrij Nederland uiten experts hun zorgen
dat seksueel misbruik binnen jeugdzorginstellingen nog steeds een
structureel probleem is. Onderschrijft de Minister dit? Zo nee,
waarom niet? Zo ja, wat wordt er aan gedaan 1,5 jaar na het
uitkomen van het rapport van de commissie Samson? Hoe kan
seksueel misbruik bestreden worden als hulpverleners het niet of in
elk geval veel te weinig signaleren?

Hoe staat het met het borgen van de frictiekosten? Is het al bekend
hoe hoog de frictiekosten zijn, en hoe deze betaald gaan worden?
De beleidsinzet richt zich op hulp aan slachtoffers van seksueel
misbruik. Kan worden aangegeven hoe het dan nog steeds
mogelijk is dat meisjes die slachtoffer zijn van seksueel misbruik in
opvanghuizen geplaatst worden waar ook seksuele misbruikers
geplaatst zijn? Hoe wordt dit opgelost?

Op beleidsartikel 5, Jeugd, is 60,8 miljoen euro minder uitgegeven
dan oorspronkelijk begroot en zijn de ontvangsten ruim 15,2
miljoen euro hoger dan begroot voor het jaar 2013. Kan worden
aangegeven of het hier een structurele of incidentele onderschrij-
ding van de begroting betreft? Kan aangegeven worden waardoor
deze onderschrijding is gerealiseerd, en wat er met dit geld gaat
gebeuren?

Kan worden toegelicht waaraan de extra bedragen van 767.000
euro en 3,5 miljoen euro voor respectievelijk kindermishandeling
en stelselwijziging zijn uitgegeven?

Op beleidsartikel 5, Jeugd, is voor ruim 102,7 miljoen euro meer
aan verplichtingen aangegaan dan begroot voor het jaar 2013. Kan
worden aangegeven of het extra incidentele verplichtingen voor het
jaar 2013 betreffen, of lopen deze ook nog door in het jaar 2014 en
eventueel verder? Kan uitgesplitst worden waarvoor deze extra
verplichtingen aangegaan zijn en waarom dit nodig was?

Kunt u aangeven wat het Europees jeugdprogramma Youth in
Action precies behelst?

Wat zijn tot nu toe de resultaten geweest, en welke resultaten
verwacht u nog, van de subsidie die verleend is aan Defence for
Children International?

Kunt u een toelichting geven op de opdrachten die aan verschil-
lende organisaties zijn verleend voor (door)ontwikkelingen op het
terrein preventie en opvoeden?

10



152

153

154

155

156

157

158

159

160
161

162

163

164

165

166

Vraag

Kunt u aangeven hoeveel personen gebruik gemaakt hebben van
de financiéle tegemoetkoming voor slachtoffers van seksueel
misbruik in de jeugdzorg? Om wat voor bedrag ging dit in totaal en
om wat voor bedragen uitgesplitst naar beide regelingen?

Kunt u een toelichting geven op de opdrachten en subsidies die zijn
gegeven voor totaal € 4,8 miljoen in het kader van de bestuursaf-
spraken 2011-2015 met de Vereniging van Nederlandse Gemeenten
(VNG) en het Interprovinciaal Overleg (IPO)?

Welke acties heeft het ministerie ondernomen nadat de Nationaal
Rapporteur Mensenhandel en Seksueel Geweld tegen Kinderen een
jaar geleden constateerde dat slachtoffers van loverboys nauwelijks
gesignaleerd worden, anders behandeld worden dan meerderjarige
en buitenlandse slachtoffers van mensenhandel en daarmee een
minder geschikte ondersteuning krijgen in de jeugdzorg?

Kunt u meer inzicht geven in de resultaten van de Forensische
Polikliniek Kindermishandeling (FPKM)? Kunt u aangeven of en hoe
het budget van invloed is op het aantal onderzochten zaken van
(mogelijke) kindermishandeling?

De inkomsten vallen met name hoger uit vanwege de ontvangen
ouderbijdragen jeugdzorg van in totaal 14,1 miljoen euro. Kunt u
aangeven of deze bijdrage voor alle ouders is op te brengen en of
er betalingsachterstanden of -regelingen zijn getroffen? Kunt u dit
onderbouwen met cijfers?

Wat is het percentage van de Nederlandse bevolking dat voldoet
aan de beweegnorm in het jaar 2013 (de grafiek loopt tot 2012)?
Hoe ziet deze grafiek er uit voor de jeugd tot 18 jaar? Hoeveel
basisschoolkinderen krijgen professioneel gymonderwijs in
Nederland, en is er in de analyse van de beweegnorm onderzocht
wat het verschil/resultaat is tussen kinderen met professioneel
gymonderwijs en regulier gymonderwijs?

Wat zijn de beleidsdoelstellingen van de Minister ten aanzien van
de beweegnorm?

Kunt u aangeven waarom 1,3 miljoen euro minder uitgekeerd is
dan geraamd met betrekking tot sportverenigingen die kosten
konden compenseren in verband met de energiebelasting?

Hoe worden de bevrijdingsfestivals op 5 mei gefinancierd?

De pensioenen en uitkeringen voor verzetsdeelnemers en oorlogs-
getroffenen WOII vielen hoger uit dan verwacht. Wat is de
verwachting voor 2014?

Wanneer kan de Kamer een reactie ontvangen met betrekking tot
de Indische kwestie?

Hoeveel mensen hebben geen Wtcg-vergoeding ontvangen sinds
2012 vanwege de maatregel deze tegemoetkoming inkomensafhan-
kelijk te maken?

Kunt u een budgettaire uitsplitsing geven van de verschillende
componenten die de mutaties in de uitgaven zorgtoeslag bepalen?
Welk deel van de endogene toename is het gevolg van economi-
sche ontwikkelingen en welk deel van de ontwikkeling van de
zorgkosten?

Hoe kunt u verklaren dat het aantal ontvangers van zorgtoeslag in
2013 is afgenomen, terwijl de uitgaven 815 miljoen euro hoger
uitvielen dan geraamd?

De personele en materi€le uitgaven vielen allebei veel hoger uit
dan verwacht, op vrijwel elk terrein. Hoe wordt dit voor het jaar
2014 voorkomen?
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Vraag

Kan er in meer detail ingegaan worden op de wijze waarop de door
de Auditdienst Rijk geconstateerde ontbrekende procesbeschrijvin-
gen, een gestructureerd dossier en audittrail wordt opgepakt? Hoe
draagt de Minister er zorg voor dat deze lacune in komende jaren
wordt vermeden?

Is de Minister bereid om een openbaar subsidieregister in te
richten?

Welke aanpassingen zijn gedaan in het proces van subsidieverle-
ning waardoor de beoordeling op de uurtarieven inzichtelijker
zouden worden?

Waarom zit er zoveel vertraging in de verantwoording van het
zorgverzekeringskantoor voor Caribisch Nederland?

Kunt u ingaan op de oorzaak van de controleverklaring met
oordeelsonthouding bij de verantwoording van het Zorgverzeke-
ringskantoor (ZVK)?

Kunt u ingaan op de oorzaak van het ontoereikende eigen
vermogen van het CBG? Heeft dit een structureel karakter door het
lagere aantal nieuw geregistreerde geneesmiddelen? Hoe gaat u dit
oplossen?

Worden er consequenties verbonden aan het oordeel van de
CIO-Rijk met betrekking tot het project Trekkingsrecht PGB? In
hoeverre is het oordeel van de CIO-Rijk dwingend en dienen zijn
aanbevelingen opgevolgd te worden?

De WNT kan niet nageleefd worden als het om inhuur van externe
topfunctionarissen gaat en de betreffende gegevens zijn achter-
wege gelaten. Hoe gaat de Minister dit oplossen? Worden de
betreffende gegevens nog op een later tijdstip bekendgemaakt?
Kunt u vanaf de invoering van de Zorgverzekeringswet per jaar in
beeld brengen hoeveel geld er collectief werd opgebracht (premie
basisverzekering) en hoeveel geld er individueel werd opgebracht
(eigen risico en eigen betalingen)? Kunt u dat daarnaast in
percentages tegen elkaar afzetten?

Voor preventie en palliatieve zorg was 100 miljoen euro gereser-
veerd. Hiervan is 44 miljoen euro naar dieetadvisering gegaan, en
20 miljoen euro naar stoppen met roken. Betekent dit dat de
overige 36 miljoen euro naar palliatieve zorg zijn gegaan? Zo ja hoe
zijn deze 36 miljoen euro besteed. Zo nee, wat is er dan wel naar
palliatieve zorg gegaan en hoe is dat besteed?

Op welke onderdelen is er in de geestelijke gezondheidszorg
efficiénter gewerkt naar aanleiding van het bestuurs akkoord ggz,
zodat tot een onderschrijding van het budget kon worden
gekomen?

Wat is de status van de maatregel werelddekking? Wordt er nog
een ander traject ingezet of is deze maatregel gewoon van de baan?
Hoeveel mensen hebben onterecht een eigen bijdrage opgelegd
door de zorgaanbieder moeten betalen voor vervoer- van en naar
de dagbesteding?

Hoeveel mensen hebben hun vervoer- van en naar de dagbesteding
verloren? Wat is het concrete bezuinigde bedrag?

Hoeveel mensen hebben een andere dagbesteding gezocht
vanwege de bezuiniging op het vervoer van en naar de
dagbesteding?

Hoeveel patiénten werden er in de tweedelijns curatieve GGZ
behandeld, terwijl die eigenlijk in de eerste lijn thuishoren? Is hier
een toe- of afname te constateren?

Hoeveel mensen hebben afgezien van zorg door de vermogensin-
komensbijtelling?
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Vraag

Hoeveel mensen hebben een bezwaar ingediend vanwege de
vermogensinkomensbijtelling?

Kan nader worden ingegaan op de uitvoeringstegenvallers bij ZIN
en PGB die leiden tot een tegenvaller van 0,5 miljard euro?

Hoe verklaart u de toename in zorg in natura budgetten in 2013?
Kan de Minister aangeven op welke wijze de wijzigingen in de
vergoedingssystematiek voor hulpmiddelen en bruikleenhulpmid-
delen bijdragen aan de daling van de uitgaven voor genees- en
hulpmiddelen?

Betekent de wijziging in de vergoedingssystematiek voor hulpmid-
delen en bruikleenhulpmiddelen dat er minder vaak wordt
vergoed? Kan de Minister overgeven op welke wijze de frequentie
gewijzigd is?

Kunt u toelichten waarom er nog geen volledige en betrouwbare
realisatiecijfers voor 2013 van de curatieve GGZ beschikbaar zijn?
Wanneer zijn deze wel beschikbaar en worden zij wel meegenomen
in de actualisatie?

Welke conclusie verbindt de Minister aan de onderschrijding bij de
eerstelijnszorg? Waarom zijn de consulten bij de huisartsen
achtergebleven ten opzichte van de verwachte groei? Wat is de
verklaring voor de stijging van 40 miljoen euro in 2011 en de daling
van 38 miljoen euro in 2013 bij de tandheelkundige zorg?

Kan gesteld worden dat de ramingsbijstellingen van 150 miljoen
euro voor 2014 en 300 miljoen euro vanaf 2015 voor geneesmidde-
lenuitgaven inderdaad niet noodzakelijk waren omdat de genees-
middelenuitgaven structureel zijn gedaald en het preferentiebeleid,
de WGP en het uit octrooi lopen van geneesmiddelen zorgen voor
kostenverlaging? Welke informatie over de uitgaven voor genees-
middelen ontbrak ten tijde van de ramingsbijstelling? Wezen het
preferentiebeleid, de WGP en het uit octrooi lopen van geneesmid-
delen niet ook toen al op kostenverlaging? Zo ja, waarom wordt er
dan toch telkens een te hoge raming vastgesteld voor geneesmid-
delenuitgaven die vervolgens als meevaller wordt geclaimd? Kan
een overzicht gegeven worden van de geraamde en de werkelijke
uitgaven van de afgelopen jaren?

Kunt u nader ingaan op de oorzaak van de overschrijving van 600
miljoen euro in 2012 respectievelijk 300 miljoen euro in 2013
betreffende medisch specialistische zorg?

Is het in uw visie, gezien de overschrijding van het beschikbare
kader medisch-specialistische zorg, niet verstandiger om over te
stappen naar medisch specialisten in loondienst? Kunt u aangeven
hoeveel de overschrijding of onderschrijding in dat geval in 2012 en
2013 was geweest?

Kunt u aangeven hoeveel omzet farmaceutische bedrijven
aangesloten bij Nefarma in totaal maakten? Kunt u deze resultaten
uitsplitsen per farmaceutisch bedrijf? Kunt u datzelfde in beeld
brengen voor leden van Bogin?

Kunt u aangeven hoeveel winst farmaceutische bedrijven aangeslo-
ten bij Nefarma in totaal boekten? Kunt u deze resultaten uitsplitsen
per farmaceutisch bedrijf? Kunt u datzelfde in beeld brengen voor
leden van Bogin?

Kunt u verklaren waarom er 46 miljoen euro meer is uitgegeven
aan grensoverschrijdende zorg dan voorzien?
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Vraag

Waarom kan de Minister geen verklaring geven voor de forse
onderschrijding bij de hulpmiddelen? Betekent de daling van het
aantal hoorhulpmiddelen dat er opeens minder vraag naar is of
speelt de eigen bijdrage een rol? Heeft de Minister ook gekeken of
het aantal valincidenten is gestegen nu de loophulpmiddelen uit
het pakket zijn gegaan?

Wordt het IBO grensoverschrijdende zorg voor de begrotingsbe-
handeling 2015 afgerond? Welke onderzoeksvragen staan in dit
interdepartementaal beleidsonderzoek centraal?

Aan wie wordt de compensatie wmo extramuraliseren ZZP’s van 15
miljoen euro uitgekeerd?

Wat wordt bedoeld met een tegenvaller op de kapitaallasten? Kunt
u een nader toelichting geven op het systeem van kapitaallasten en
waardoor de huidige tegenvaller precies wordt veroorzaakt?

Wat wordt bedoeld met een tegenvaller op de productie? In welke
sector(en) doet deze tegenvaller zich voor? Is dit een tegenvaller in
de prijs («p»), danwel de hoeveelheid («g»)? Kunt u hierop een
nadere toelichting geven?

Hoe verklaart u dat er 173,4 miljoen euro meer gefinancierd is in de
AWBZ dan uitgevoerd?

Hoe verklaart u de meevaller voor de eigen bijdragen AWBZ?

De maatregel extramuraliseren ZZP 1 tot en met 3 zou 400 miljoen
euro opleveren. Klopt dit nog? De maatregel extramuraliseren ZZP
4 zou 75 miljoen euro opleveren, klopt dit nog? Er wordt 300
miljoen euro verzacht. Wie ontvangt dit bedrag? Wordt met deze
300 miljoen euro de financiering aan instellingen herstart? Er wordt
60 miljoen euro verzacht. Wie ontvangt dit bedrag? Wordt hiermee
de financiering aan instellingen herstart? Wie ontvangt de 100
miljoen euro voor dagbesteding via instellingen? Hoe hoog is het
totale bedrag aan compensatie? Wat levert de maatregel extramu-
raliseren ZZP 1 tot en met 4 na alle verzachtingen en compensaties
nog op? Kan een overzicht van alle maatregelen, verzachtingen en
compensaties worden gegeven?

Wat is het exacte bedrag wat Gemeenten ontvangen als compensa-
tie voor hogere kosten in de Wmo als gevolg van het extramuralise-
ren van lichte ZZP’s n de AWBZ voor nieuwe cliénten? Kan een
uitsplitsing per akkoord worden gegeven?

Welk resultaat hebben de gezamenlijke zorgverzekeraars in 2013
geboekt? Kunt u dit vervolgens uitsplitsen per zorgverzekeraar?
Kunt u per zorgverzekeraar de solvabiliteit in beeld brengen? Kunt u
dit afzetten tegen de vereiste solvabiliteit?

Hoeveel geld hebben de gezamenlijke zorgverzekeraars in 2013
uitgegeven aan reclames om verzekerden te werven? Kunt u dit
vervolgens uitsplitsen per verzekeraar? Hoeveel was dit per
verzekerde?

Hoeveel geld hebben de gezamenlijke zorgverzekeraars in 2013
uitgegeven aan acquisitie? Kunt u dit vervolgens uitsplitsen per
verzekeraar? Hoeveel was dit per verzekerde?

Kunt u de meevallers en de tegenvallers met betrekking tot de zorg
in natura verklaren?

Met welke reden is er 38,0 miljoen euro meer overgeheveld naar de
geriatrische revalidatiezorg?

Waar vindt de correctie plaats in de verpleging en verzorg ter
compensatie van de teveel overhevelde middelen met betrekking
tot de geriatrische revalidatiezorg?

Kunt u de onderschrijding van de subsidies aan MEE toelichten?
Kunt u de stijging van het aantal tandartshehandelingen in de
AWBZ verklaren?
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Nr. Vraag

215 Hoe kan het dat het aantal tandheelkundige AWBZ behandelingen
gestegen is, terwijl de gebitten van de ouderen in instellingen
wegrotten?

De voorzitter van de vaste commissie voor Volksgezondheid, Welzijn en
Sport,
Neppérus

De griffier van de vaste commissie voor Volksgezondheid, Welzijn en
Sport,
Teunissen
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