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Titel: Disfunctionerende Zorgautoriteit blokkeert versterking huisartsenzorg

Stichting De Vrije Huisarts (DVH) bepleit bij de Tweede Kamer onderzoek te laten doen naar het
disfunctioneren van de Nederlandse Zorgautoriteit (NZa) en maatregelen te nemen tegen het
blokkeren van investeringen in de versterking van huisartsenzorg door diezelfde NZa.

De NZa heeft nog steeds binnen haar taak als toezichthouder geen verandering voorgesteld in de
risicodragendheid voor zorguitgaven door verzekeraars. Voor de huisartsenzorg moeten verzekeraars
alle meerkosten zelf opbrengen, maar voor de tweedelijn worden de (bovenmatige) uitgaven
grotendeels gecompenseerd. Dit heeft tot gevolg dat medische zorg, die in de eerste lijn goedkoop
geleverd kan worden, onnodig duur bij ziekenhuizen wordt ingekocht.

Voor de verzekeraar is dat immers voordeliger, maar uiteindelijk betaalt de burger via een omweg de
hogere rekening. De NZa ziet slechts toe en houdt dit ongelijke speelveld in de zorgmarkt nu al 3 jaar
ongewijzigd in stand.

De financieringsplannen voor de huisartsenzorg van VWS worden getoetst door de NZa. Zij zijn
volgens DVH te krap bemeten en niet gebaseerd op de werkelijke kosten. “Het korte-termijn denken
dat zich vertaalt in het korten op de tarieven van de huisarts, ondermijnt ons vertrouwen in het beleid
van deze minister” stelt de woordvoerder.

DVH meent dat “ondeugdelijke en achterhaalde NZa-regelgeving” het mogelijk maakt dat
verzekeraars zich ongehinderd onttrekken aan het gezamenlijk financieren van regionale
zorgvernieuwing. De huisartsen verwijten de NZa nalatigheid en passiviteit. Daardoor stagneren
investeringen in de door veel partijen gewenste versterking en innovatie van de eerstelijnszorg. “De
huisarts-ondernemer kan met deze wispelturige marktmeester niet de noodzakelijke stappen
voorwaarts zetten. Elke dag dat dit voortduurt wordt er geld verspild van de premiebetalers”.

DVH stelt voorts dat de NZa geen toezicht houdt op het huidige VWS beleid waarbij de zorg wordt
opgeknipt in verhandelbare deelproducten (DBC's).

Het belang van effectieve zorgcodérdinatie door de huisarts wordt genegeerd. Toenemende
medicalisering van eenvoudige gezondheidsklachten en onnodige gezondheidsschade worden zo in
de hand gewerkt. Inherent aan zorgversnippering is dat hulpverleners langs elkaar heen werken, met
alle risico's van dien. Het gaat dan om overmatig diagnostisch onderzoek (veelal dubbelwerk),
interfererende behandelmethoden (bijvoorbeeld onverenigbare medicijnen) en het ontbreken van een
integrale beoordeling van de gezondheidstoestand waardoor diagnoses te laat gesteld, of zelfs gemist
worden.

Ervaringen in andere zorgsectoren versterken het beeld van een visieloze en stuurloze NZa-
organisatie. DVH biedt vandaag haar analyse van dit “disfunctionerende” toezichtorgaan aan, aan de
Vaste Commissie van Volksgezondheid van de Tweede Kamer en roept de commissie op het
functioneren van de NZa grondig tegen het licht te houden. De Vrije Huisarts meent dat verandering
van het toezichthoudend gedrag en reorganisatie van de huidige NZa zeer gewenst en
noodzakelijk zijn en dat zelfs opheffing serieuze overweging verdient.
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