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	De ondergetekende stelt het volgende amendement voor:

	
	


De begrotingsstaat wordt als volgt gewijzigd:

I

In artikel 2 Curatieve zorg worden het verplichtingenbedrag en het uitgavenbedrag verlaagd met € 750 (x € 1.000).

II

In artikel 2 Curatieve zorg worden het verplichtingenbedrag en het uitgavenbedrag verhoogd met € 750 (x € 1.000).

Toelichting

Dit amendement regelt dat er €750.000 wordt vrijgemaakt voor het compenseren van het eigen risico voor slachtoffers van seksueel geweld.

Momenteel zijn slachtoffers van seksueel geweld in veel gevallen verplicht om eigen risico te betalen wanneer zij hiervoor medische zorg krijgen bij het Centrum Seksueel Geweld (CSG). Indiener vindt dit echter onuitlegbaar, omdat slachtoffers daardoor een rekening gepresenteerd krijgen na een zeer heftige ervaring waar zij zelf geen enkele verantwoordelijkheid voor dragen.

In 2020 en 2021 is er een pilot uitgevoerd waarbij het eigen risico werd gecompenseerd via het Schadefonds Geweldsmisdrijven (SGM) en het CSG. Uit de evaluatie van deze pilot kwam naar voren dat deze positieve gevolgen had: “Slachtoffers kunnen de benodigde hulp financieren die zij anders als te kostbaar ervaren. Zij kunnen hierdoor minder (financiële) stress ervaren. Verder ervaren slachtoffers de Pilot als een vorm van erkenning van hun slachtofferschap. Zij beleven de Pilot als eerlijk en rechtvaardig: zij hoeven niet te betalen voor hulp voor hetgeen een ander hen ongewenst heeft aangedaan.”[footnoteRef:1] [1:  Kamerstuk 2021D50409, pp. 3-4] 


Indiener stelt daarom voor om in navolging van deze pilot slachtoffers structureel te gaan compenseren voor het eigen risico. Dat dient in ieder geval in stand te blijven totdat er een alternatieve oplossing voor dit probleem is gevonden. Daarbij kan bijvoorbeeld gedacht worden aan een alternatieve financiering van de medische zorg bij het CSG, zodat dit niet meer via de zorgverzekeringswet hoeft. Het voordeel van compensatie via het SGM is dat deze route zich in de praktijk bewezen heeft.

De verwachting is dat dit geregeld kan worden met €750.000. In 2025 ontvingen 1.215 slachtoffers namelijk medische zorg vanuit het CSG.[footnoteRef:2] In 2024 ging het om 1.620 slachtoffers.[footnoteRef:3] Ervan uitgaande dat het aantal in 2027 ongeveer gelijk is aan het hogere getal in 2024 zou een volledige compensatie van een eigen risico van €400 per slachtoffer een rekening van €648.000 opleveren. Daarbij blijft dus nog ruimte over voor een eventuele toename van het aantal slachtoffers dat medische zorg krijgt. [2:  Jaarverslag CSG 2025, p. 9]  [3:  Jaarverslag CSG 2024, p. 10] 


De dekking hiervoor wordt gevonden in het niet-juridische verplichte deel van Artikel 2 Curatieve Zorg.

Dobbe
