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> Retouradres Postbus 20350 2500 EJ  Den Haag 

 

De Voorzitter van de Tweede Kamer 

der Staten-Generaal 

Postbus 20018 

2500 EA  DEN HAAG 

 

 

 

 

 

 

Datum  17 januari 2017 

Betreft Kamervragen 

 

 

 

 

Geachte voorzitter, 

 

Hierbij zend ik u de antwoorden op de vragen van het Kamerlid Bruins Slot (CDA) 

over financiële arrangementen voor hepatitis C-medicijnen (2016Z24979). 

 

Hoogachtend, 

 

de minister van Volksgezondheid, 

Welzijn en Sport, 

 

 

 

 

 

mw. drs. E.I. Schippers 
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Antwoorden op kamervragen van het Kamerlid Bruins Slot (CDA) over financiële 

arrangementen voor hepatitis C-medicijnen. (2016Z24979) 

 

 

 

1 

Kunt u aangeven welke acties er zijn uitgezet naar aanleiding van het advies van 

de Gezondheidsraad om over te gaan op screening van specifieke groepen 

personen bij wie chronische infecties met het hepatitis B-virus (HBV) of het 

hepatitis C-virus (HCV) vaker voorkomen? 1) 

  

Antwoord op 1 

In februari 2017 stuur ik de kabinetsreactie chronische hepatitis naar de Tweede 

Kamer. Hierin reageer ik op het advies van de Gezondheidsraad. 

 

2 

Klopt het dat de Gezondheidsraad aangeeft dat het bij deze risicogroepen onder 

andere gaat om asielzoekers (uit landen waar infecties bij minimaal 2% van de 

bevolking voorkomen) en intraveneuze drugsgebruikers? 2) 

 

Antwoord op 2 

De Gezondheidsraad adviseert over verschillende aanpakken voor verschillende 

risicogroepen, waaronder (ooit) regelmatige injecterende drugsgebruikers, eerste 

generatiemigranten en asielzoekers afkomstig uit landen waar besmettingen met 

het hepatitis B-virus of het hepatitis C-virus veel voorkomen. Hierop kom ik in het 

kabinetstandpunt terug. 

  

3 

Klopt het dat de financiële arrangementen die u heeft afgesloten voor 

geneesmiddelen voor patiënten met chronische hepatitis C (sofosbuvir, simeprevir 

en daclatasvir) alleen gelden voor patiënten die zorg vergoed krijgen via de 

Zorgverzekeringswet? 3) 

 

Antwoord op 3 

Ja dat klopt. 

  

4 

Gelden de financiële arrangementen voor HCV-geneesmiddelen ook voor de 

asielzoekersverzekering van het ministerie van Veiligheid en Justitie? 

 

5 

Gelden de financiële arrangementen voor HCV-geneesmiddelen ook voor de 

verzekering justitiële inrichtingen van het ministerie van Veiligheid en Justitie? 

  

6 

Gelden de financiële arrangementen voor HCV-geneesmiddelen voor patiënten die 

in verpleeghuizen en langdurig in instellingen voor verslavingszorg zitten? 

 

Antwoord op 4,5 en 6 

De financiële arrangementen hebben enkel betrekking op leveringen van 

geneesmiddelen die vallen onder de Zorgverzekeringswet. Patiënten die korter 

dan drie jaar in een instelling behandeld worden vallen ook onder de  
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Zorgverzekeringswet. HCV-geneesmiddelen geleverd aan asielzoekers, aan 

personen binnen justitiële inrichtingen of patiënten die in verpleeghuizen of 

langdurig (meer dan drie jaar) in instellingen voor verslavingszorg worden 

behandeld vallen niet onder de Zorgverzekeringswet.  

 

7 

Gelden de financiële voordelen van de andere door u afgesloten financiële 

arrangementen ook voor zorg buiten de zorgverzekering om (zoals Wet langdurige 

zorg en zorg via justitie)? Zo nee, waarom niet? 

 

Antwoord op 7 

Mijn primaire verantwoordelijkheid betreft de Zorgverzekeringswet en de Wet 

Langdurige Zorg. Zorg voor asielzoekers (Regeling Zorg Asielzoekers) en voor 

personen ingesloten in een justitiële inrichting vallen onder verantwoordelijkheid 

van het Ministerie voor Veiligheid en Justitie. De uitvoering voor de verrekening 

van kortingen die volgen uit de financiële arrangementen is vooralsnog ingericht 

op de beheersing van geneesmiddeluitgaven binnen de Zorgverzekeringswet.  

In een eerder stadium is overwogen om ook te kijken naar uitgaven buiten de 

Zorgverzekeringswet. Ik heb echter geconcludeerd dat de nadelen zoals 

administratieve lasten en het risico dat een arrangement niet tot stand kan komen 

omdat vertrouwelijkheid onvoldoende kan worden gewaarborgd, vooralsnog niet 

opwegen tegen de voordelen van beperkte lagere macrokosten voor de regelingen 

buiten de Zorgverzekeringswet. Daarom is er gekozen om de arrangementen 

enkel betrekking te laten hebben op leveringen die binnen de 

Zorgverzekeringswet vallen. 

 

8 

Op welke wijze is de betaling van HCV-geneesmiddelen geregeld voor patiënten in 

asielzoekerscentra, justitiële inrichtingen en instellingen voor verslavingszorg? 

Hoeveel wordt daar meer uitgegeven voor deze geneesmiddelen dan onder de 

financiële arrangementen die u heeft afgesproken? 

 

Antwoord op 8 

Justitiële inrichtingen 

Voor personen ingesloten in een justitiële inrichting komen de medische kosten 

ten laste van de Dienst Justitiële Inrichtingen. De Dienst Justitiële Inrichtingen 

betaalt in principe alle voorgeschreven medicatie, die een behandelaar 

noodzakelijk acht, inclusief HCV-geneesmiddelen. 

 

Verslavingszorg 

Patiënten binnen de verslavingszorg die korter dan drie jaar zijn opgenomen in 

een instelling voor verslavingszorg vallen onder de zorgverzekeringswet. HCV 

middelen geleverd aan deze  patiënten vallen binnen de financiële arrangementen. 

Patiënten die langer dan drie jaar zijn opgenomen in een instelling voor 

verslavingszorg vallen onder de Wet Langdurige Zorg. Zorg voor deze patiënten 

wordt gefinancierd op basis van Zorgzwaartepakketten. In de tarieven van deze 

Zorgzwaartepakketten zit ook een vergoeding voor geneesmiddelen waaronder 

ook HCV-geneesmiddelen.  
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Asielzoekers 

De aanspraak op vergoeding van zorg is voor asielzoekers vastgelegd in de 

Regeling Zorg Asielzoekers. Het verstrekkingenpakket van deze regeling komt 

grotendeels overeen met het verstrekkingenpakket van de Zorgverzekeringswet 

en de AWBZ. De Menzis Centraal Orgaan Asielzoekers Administratie verzorgt deze 

zorg en wikkelt de zorgnota’s af. Door middel van deze Regeling Zorg Asielzoekers 

die wordt betaald vanuit het Ministerie Veiligheid en Justitie hebben asielzoekers 

toegang tot HCV-geneesmiddelen.  

 

Voor de levering van HCV-geneesmiddelen aan deze patiënten die niet onder de 

Zorgverzekeringswet vallen wordt de prijs betaald zonder de korting van het 

financieel arrangement. In verband met de vertrouwelijkheid kan ik geen 

uitspraak doen over het verschil tussen de uitgaven met en zonder 

arrangementskorting. 

 

9 

Kunt u een inschatting maken welke besparingen mogelijk zijn als de financiële 

arrangementen ook voor patiënten in asielzoekerscentra, justitiële inrichtingen en 

instellingen voor verslavingszorg zouden gelden? 

 

Antwoord op 9 

Binnen de Regeling Zorg Asielzoekers bedroegen de uitgaven aan HCV-

geneesmiddelen in 2016 volgens een opgave van uitvoerder Menzis circa €2 

miljoen. Over deze bruto uitgaven aan HCV-geneesmiddelen worden geen 

besparingen gerealiseerd door de financiële arrangementen. In verband met de 

vertrouwelijkheid kan ik geen uitspraak doen over de mogelijke besparingen op 

deze bruto uitgaven indien de financiële arrangementen ook op deze regeling van 

toepassing zouden zijn. 

Ik heb geen inzicht in de uitgaven voor geneesmiddelen waarvoor financiële 

arrangementen zijn afgesloten die zijn geleverd aan patiënten die behandeld 

worden binnen de justitiële inrichtingen of langdurig zijn opgenomen binnen 

instellingen voor verslavingszorg.  
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2) HIV-net, “Hepatitis in Nederland in 2016: onduidelijkheden zijn voorbij”, 

www.hivnet.org (29 november 2016). 

3) Kamerstukken II, 2014-2015, 29 477, nr. 316: “Integrale aanpak chronische 

hepatitis” 
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