
2014D24347 LIJST VAN VRAGEN 

Nr Vraag 
1 In de brief d.d. 26 juni 2014 wordt door de minister melding 

gemaakt van het feit dat de Nederlandse Zorgautoriteit (NZa) 
zelfstandig de conclusie heeft getrokken dat er geen sprake was van 
opzet. Staat het samenwerkingsprotocol FIOD-ECD – OM – NZa toe 
dat de NZa geëigend en/of bevoegd is conclusies te trekken op 
basis van beschikbaar onderzoeksmateriaal? Kan de Kamer inzage 
krijgen in het beschikbare onderzoeksmateriaal? 

2 Waaruit blijkt dat het in het Nederlandse toezichtsysteem gebruike-
lijk is onrechtmatigheden zoveel mogelijk in het bestuursrecht aan 
te pakken? Kunt u hiervan 10 concrete voorbeelden geven? 

3 Welke personen, naam en huidige functie, hebben het onderzoek 
uitgevoerd bij het St. Antonius ziekenhuis? Hebben deze personen 
in het verleden functies bekleed bij dit ziekenhuis? 

4 Wat is de rol van de zorgverzekeraars geweest bij dit onderzoek? 
Hoe komt het dat zij de foutieve declaraties niet eerder hebben 
ontdekt? 

5 Waaruit blijkt dat er geen kwade opzet was bij de foutieve declara-
ties? Hoeveel foutieve declaraties zijn er gevonden? 

6 Als er geen kwade opzet in het spel was bij de foutieve declaraties, 
waarom is het St. Antonius ziekenhuis dan akkoord gegaan met de 
boete? 

7 Zijn alle patiënten waarvoor foutieve declaraties zijn ingediend 
hiervan op de hoogte gesteld, en zijn zij ermee bekend dat ze 
mogelijk een deel van het eigen risico terug kunnen krijgen? 

8 Waarom heeft het de voorkeur bij de NZa een fraudezaak snel af te 
handelen, in plaats van grondig en zorgvuldig, en de daders te 
veroordelen? Is dit niet het bewijs dat de NZa fraudeurs niet echt 
wil aanpakken? 

9 Waarom heeft de NZa een eerdere fraudezaak (Ommelander 
ziekenhuis) wel aan het OM voorgelegd? Wat waren toen de 
afwegingen om het OM in te schakelen? Waarom gelden diezelfde 
afwegingen niet in deze fraudezaak? 

10 De NZa wilde met deze aanpak een voorbeeld stellen, het St. 
Antonius ziekenhuis heeft orde op zaken gesteld, en veel ziekenhui-
zen hebben het voorbeeld gevolgd. Waaruit blijkt dat andere 
ziekenhuizen dit voorbeeld hebben gevolgd en welke ziekenhuizen 
zijn dit? 

11 Wat zijn de overwegingen bij de NZa om zaken te schikken, af te 
handelen in het bestuursrechtelijke regime of voor te leggen aan 
het OM? Welke criteria hanteert zij hiervoor? Heeft elke toezichthou-
der zijn eigen overwegingen, of zijn hier richtlijnen voor? 

12 Hoe vaak komt het voor dat er fouten in de jaarrekeningen worden 
geconstateerd die in het nadeel van de zorgaanbieder zijn? 

13 Waaruit blijkt dat fraude niet wordt geaccepteerd en altijd hard 
wordt aangepakt? 

14 Kan de minister aangeven of er sprake is van een toename van het 
bestuursrechtelijke of strafrechtelijke veroordelingen? 

15 Kan de minister aangeven wat de capaciteit is van de NZa op het 
gebied van controle en toezicht, en of dit is toegenomen de 
afgelopen vijf jaar? 

16 Is er een analyse beschikbaar van de geconstateerde fouten in de 
jaarrekeningen? 

17 Zijn de geconstateerde fouten met declareren overwegend in het 
voordeel of in het nadeel van de indiener van de declaratie? 
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18 Eerder gaf de minister toe dat er ook bewust door artsen wordt 

gekozen om anders te declareren, omdat ze het niet eens zijn met 
declaratie regels. Wat is het verband tussen fouten, fraude en 
gedrag en cultuur van artsen? Welke aanknopingspunten biedt dit 
voor de aanpak van fouten en fraude? 

19 Zijn er zaken waarbij het OM wel is overgegaan tot strafrechtelijke 
vervolging? Kan een beschrijving gegeven worden van deze zaken 
en kan daarbij aangegeven worden wat precies het verschil was 
met de zaak van het St. Antonius? Welke overwegingen waren er in 
deze zaken juist wel om tot strafrechtelijke vervolging over te gaan 
die niet valide waren bij het St. Antonius ziekenhuis? 

20 Uit welke concrete handelingen bestaat de controle die de 
ziekenhuizen naar het eigen handelen uitvoeren? 

21 Houdt de NZa toezicht op de controle die de ziekenhuizen naar het 
eigen handelen uitvoeren? 

22 Welke garanties kan de NZa geven dat het de controle die de 
ziekenhuizen naar het eigen handelen uitvoeren, grondig gebeuren 
en er geen sprake is van een «slager die het eigen vlees keurt»? 

23 Waarom is er voor gekozen om de ziekenhuizen hun administratie 
zelf te laten doorspitten over de jaren 2012 en 2013? 

24 Hoe komt de NZa er achter dat er sprake was van fouten c.q. 
fraude, en hoe wordt gegarandeerd dat de NZa en het OM hun 
bevoegdheden kunnen en zullen toepassen? 

25 Hoe komt de NZa er achter dat een ziekenhuis het onderzoek niet 
(goed) uitvoert? 

26 Wanneer kan de Kamer de inschatting van de omvang van de groep 
benadeelde patiënten ontvangen? 

27 Kan de minister aangeven hoe veel eenvoudige ingrepen in 
ziekenhuizen er zijn waarbij niet het gehele eigen risico op gaat? 
Kan hier een overzicht van worden gegeven? 

28 Hoe verklaart de minister de opmerking dat de aanpak van 
zorgfraude grote prioriteit heeft, terwijl er ondanks het vermoeden 
van een megafraude de NZa slechts een tweetal ziekenhuizen 
onderzocht omdat het daarmee de handen al vol had? 

29 Welke gegevens hebben zorgverzekeraars nodig om te onderzoe-
ken of patiënten onterecht eigen risico hebben betaald? 

30 Welke gegevens moeten patiënten zelf aanleveren aan zorgverzeke-
raars als zij het vermoeden hebben dat een correctie op eigen risico 
van toepassing is? 

31 Worden patiënten actief geïnformeerd over de mogelijkheid om 
onderzoek te laten doen naar de vraag of zij terecht of onterecht 
eigen risico hebben betaald? Hoe worden zij hierover geïnfor-
meerd? 

32 Wat wordt verstaan onder evidente fouten, waarbij het eigen risico 
altijd zal worden gecorrigeerd zonder dat de patiënt actie hoeft te 
ondernemen? Wat is het verschil tussen, fouten, evidente fouten en 
fraude? 

33 Kunnen of moeten de deelnemende partijen mogelijke overtredin-
gen in de zorgsector bespreken? In hoeverre is het mogelijk dat 
bijvoorbeeld de NZa een mogelijke overtreding signaleert maar 
besluit deze niet te bespreken met het OM en de FIOD-ECD? 

34 Is er een protocol voor het Centraal Selectieoverleg Zorg? Wat zijn 
de overeenkomsten en verschillen met het protocol tussen het 
College van Procureurs-Generaal van het OM, de FIOD-ECD en de 
NZa? 

35 Sinds wanneer was bij de NZa bekend dat de bij het St. Antonius 
ziekenhuis beboete feiten mogelijk strafbare feiten betroffen? 

36 Sinds wanneer was bij het OM bekend dat de bij het St. Antonius 
ziekenhuis beboete feiten mogelijk strafbare feiten betroffen? 
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37 Was er sprake van een samenloop van bevoegdheden zoals 

bedoeld in artikel 2 van het protocol tussen OM, FIOD-ECD en NZa? 
38 Klopt het dat de NZa de zaak St. Antonius ziekenhuis heeft 

aangemeld voor afstemming in het tripartiete overleg, omdat er 
sprake was van mogelijk strafbare feiten (samenloop) en daarmee 
heeft voldaan aan artikel 3 lid 5 van het protocol tussen OM, 
FIOD-ECD en NZa? 

39 Is het OM degene die de beslissing neemt om wel of niet een 
strafrechtelijk onderzoek in te stellen in een aangemelde zaak, na 
afstemming in het tripartiete overleg? 

40 Heeft het OM na afstemming in het tripartiete overleg over de zaak 
St. Antonius ziekenhuis een beslissing genomen over het wel of 
niet een strafrechtelijk onderzoek instellen dan wel af te zien van 
zowel strafvervolging als van toepassing van artikel 74 van het 
Wetboek van Strafrecht? Zo ja, wanneer heeft het OM die beslissing 
genomen? Zo nee, waarom is artikel 3, lid 7, van het protocol 
tussen OM, FIOD-ECD en NZa niet gevolgd? 

41 In hoeverre is het protocol tussen OM, FIOD-ECD en NZa gevolgd in 
de zaak St. Antoinius ziekenhuis? Is het in de zaak St. Antonius 
ziekenhuis zo dat artikel 3, lid 8, (NZa beslist over bestuursrechte-
lijke handhaving) wel en artikel 3, lid 7, (OM beslist over strafrechte-
lijke handhaving) niet is gevolgd? Zo ja, waarom? 

42 Waarop heeft de NZa de mededeling gebaseerd dat de geconsta-
teerde feiten als overtredingen aangemerkt moesten worden en er 
van opzet niets is gebleken? Op grond van welk onderzoek is deze 
mededeling gedaan, door wie werd dat onderzoek uitgevoerd, en 
wie heeft de feiten voor dit onderzoek aangeleverd en geanaly-
seerd? 

43 Klopt het dat de NZa de bevoegdheid niet meer heeft om eigen-
standig te beslissen dat er alleen een bestuurlijke boete wordt 
opgelegd op het moment dat een zaak in het tripartiete overleg is 
besproken vanwege samenloop, omdat dan volgens protocol geldt 
dat het OM en niet de NZa beslist over strafrechtelijk onderzoek of 
alleen een bestuurlijke boete? 

44 Heeft de NZa zich aan het protocol van het tripartiete overleg 
gehouden? Zo nee, waarom niet? 

45 Had het OM zich actiever in deze zaak moeten opstellen? Had het 
OM zich actiever in deze zaak kunnen opstellen? 

46 Is de aanwezigheid van opzet een noodzakelijk vereiste om via de 
Wet op de economische delicten als strafbare feiten te worden 
aangemerkt? Zo nee, waarom heeft de NZa alleen omdat er volgens 
hen geen sprake was van opzet besloten dat er geen strafrechtelijke 
vervolging hoefde te worden ingesteld?. 

47 Hoe is het onderzoek dat is verricht naar de aanwezigheid van opzet 
bij het ziekenhuis ten aanzien van de onrechtmatige declaraties 
vormgegeven? Wie heeft dat onderzoek uitgevoerd en op basis van 
welke stukken en welke bevindingen is geconcludeerd dat er geen 
sprake was van opzet? 

48 Heeft de NZa geconcludeerd dat er geen sprake is van opzet omdat 
het ziekenhuis de bevindingen van het commissierapport onder-
schrijft en dit rapport aan de NZa ter beschikking heeft gesteld? Zo 
nee, welk criterium voor opzet is gehanteerd?. 

49 Waarom verschilt «aanmelden van zaken bij het OM» van «bespre-
ken van zaken met het OM»? 

50 Betreurt de minister de handelswijze van de NZa met betrekking tot 
de fraudecasus van het St. Antonius Ziekenhuis? 

51 Is er naar mening van de minister in het geval van de casus St. 
Antonius ziekenhuis sprake van mogelijke samenloop van het 
bestuurs- en het strafrecht? 
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52 Is het OM van mening dat er in de casus St. Antonius ziekenhuis 

sprake is van mogelijk samenloop van het bestuurs- en het 
strafrecht? 

53 Hoe verhoudt het oordeel van de NZA in het boetebesluit inzake het 
Antonius Ziekenhuis dat zij de overtredingen strafrechtelijk 
vervolgbaar achtte, zich tot het vervolgingsprotocol waarin staat 
dat strafbare feiten door de NZa aan het OM moeten worden 
voorgelegd? 

54 Kunt u inzicht geven in de stappen van het toezichtsonderzoek 
inzake het Antonius Ziekenhuis? 

55 Wanneer en op welke wijze is de casus van het St. Antonius 
ziekenhuis bij het tripartite overleg aan de orde gesteld? 

56 Hoe vaak en wat is er gewisseld in het TPO aangaande het St. 
Antonius ziekenhuis vanaf de aanvang van het onderzoek tot aan 
het boetebesluit? 

57 Wat was de onderbouwing van de NZa voor de conclusie dat er 
geen sprake was opzet? 

58 Welke criteria hanteert de NZa bij het bepalen of er opzet in het spel 
is of dat er sprake is van fraude? 

59 Kunt u inzicht geven in het onderzoeksrapport op basis waarvan de 
NZa zelfstandig de conclusie heeft getrokken dat er geen sprake 
was van onderzoek? 

60 Is het OM op enigerlei wijze genoodzaakt een reactie te geven op 
een verzoek vanuit de media, of kan men er ook voor kiezen om van 
een reactie af te zien? 

61 Kan de minister aangeven wat de «afstemming met de NZa» 
precies inhoudt bij de reactie die door het OM is gegeven aan RTL 
Nieuws? 

62 De minister geeft aan dat het OM pas een reactie op RTL Nieuws 
heeft gevraagd nadat er afstemming is geweest met de NZa. Kan 
de minister aangeven of dit betekent dat de NZa achter de uitingen 
van het OM stond en staat? 

63 Heeft het ministerie van VWS uit principe geen enkele betrokken-
heid op individueel zaaksniveau, of is dat toevallig alleen in dit 
geval zo? 

64 Kunt u de vragen van het schriftelijk overleg over de «Aanpak 
verantwoording en jaarrekeningen medisch specialistische zorg» 
met de beantwoording van deze feitelijke vragen meesturen?

 

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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