
Antwoorden op kamervragen van het Kamerlid Van Miltenburg over de berichten dat er 
wachtlijsten zijn voor het persoonsgebonden budget. 
(2040506270). 
 
1 
Bent u ervan op de hoogte dat bij het zorgkantoor Waardenland een wachtlijst is voor mensen 
die, na indicatie, kiezen voor een persoonsgebonden budget (pgb)? 
 
1 
Volgens informatie van Zorgverzekeraars Nederland heeft het zorgkantoor Waardenland geen 
wachtlijst. Het zorgkantoor heeft wel een signaal afgegeven dat het subsidieplafond voor de 
toekenning van pgb’s reeds nu is bereikt.   
 
2 
Zijn er andere zorgkantoren waar wachtlijsten voor pgb’s zijn, of op korte termijn dreigen te 
ontstaan? Zo ja, welke? 
 
2 
Ook andere zorgkantoren hebben geen wachtlijsten voor pgb’s, aldus informatie van 
Zorgverzekeraars Nederland, maar wel heeft een aantal andere zorgkantoren bij het CVZ gemeld 
dat zij hun subsidieplafond (bijna) hebben bereikt.  
 
3 
Wat vindt u van deze ontwikkeling? 
 
3 
Er zijn op dit moment geen wachtlijsten voor pgb’s, maar het feit dat er zorgkantoren zijn die 
aangeven dat de hoogte van het toegekende regiobudget nu al tot problemen leidt, vind ik 
zorgelijk. Daarom heb ik het CVZ gevraagd mij zo snel mogelijk gegevens te verstrekken en mij 
te informeren of die problemen daadwerkelijk aan de orde zijn en hoe de oorzaak van deze 
problemen te verklaren is.  
 
4 
Hoe verhoudt het ontstaan van wachtlijsten voor het pgb zich tot het recht op zorg en tot de 
beleidsdoelstelling van vrij keuze van patiënten om de zorg zelf te organiseren? 
 
4 
Om ervoor te zorgen dat via de AWBZ ook in de toekomst mensen op een solidaire manier van 
zorg kunnen worden voorzien, is een beheersing van de groei van de uitgaven onontkoombaar. 
Juist als de uitgavenstijging onbeheersbaar is, komt het recht op zorg echt in het geding. 
De beheerste groei geldt zowel voor de zorg in natura als voor het pgb. Evenals bij zorg in 
natura kan het zo zijn dat voor een optimale inzet van de beschikbare middelen herverdeling 
tussen regio’s nodig zal zijn. 
Uiteraard zal ik, indien dat aan de orde is, het ontstaan van wachtlijsten nauwgezet volgen en 
mij beraden indien het recht op zorg en de vrije keuze om de zorg zelf te organiseren serieus in 
het geding dreigen te komen. Daarvan is echter vooralsnog geen sprake. 
 
5 
Worden op dit moment mensen gedwongen te kiezen voor zorg in natura door het ontstaan van 
wachtlijsten voor het pgb? Zo ja, wat vindt u hiervan en wat doet u om de beleidsdoelstelling 
alsnog waar te maken? 
 
5 



Voor zover mij bekend worden op dit moment geen mensen gedwongen te kiezen voor zorg in 
natura. 
 
 
6 
Hoe is het mogelijk dat op 11 januari 2005 het pgb-budget voor 2005 op is? Wat is volgens u 
de oorzaak hiervan? 
 
6 
Op basis van signalen van een aantal zorgkantoren dat het regiobudget 2005 reeds nu tot 
problemen leidt bij de toekenning van pgb’s, is het CVZ gestart met het verzamelen van 
gegevens die de oorzaak of oorzaken van de problemen helder moeten maken. Inmiddels ga ik 
er, op basis van gegevens van het CVZ, vanuit dat de raming van € 15 miljoen voor ex-AAW-
cliënten die overstappen naar de pgb-regeling aan de krappe kant is. Dit kan echter niet de enige 
oorzaak zijn voor het gegeven dat er nu al diverse zorgkantoren zeggen aan hun plafond te 
zitten. Daarom heb ik CVZ gevraagd tot op de bodem uit te zoeken hoe dit komt en mij hierover 
vòòr 1 april a.s. uitsluitsel te geven. 
 
7 
Wat bent u op korte termijn van plan hieraan te doen? 
 
7 
Ik heb besloten de zorgkantoren toestemming te verlenen pgb’s toe te kennen tot 110% van 
hun subsidieplafond. Tevens vindt een nominale aanpassing van het budget plaats met € 14,4 
miljoen. Met deze maatregelen ontstaat voldoende ruimte voor de zorgkantoren om pgb’s toe te 
kennen.  
 
 


