
Geacht bestuur en geachte leden van de LHV,

De afgelopen maanden hebben we met veel partijen intensief gesproken over het
IZA. Wat is er nodig om de zorg toekomstbestendig te organiseren? Toegankelijk
te houden? Het werkplezier te vergroten? Hoe voorkomen we dat mensen straks
niet meer de zorg kunnen krijgen die nodig is? De huisartsenzorg is hierbij een
onmisbare schakel: dicht bij mensen en de spil in de zorg. Die schakel willen we
de komende jaren versterken en ontlasten. Voor deze opgave voel ik mij als
minister van VWS verantwoordelijk. In het IZA zijn de hiervoor benodigde
afspraken en financiële middelen opgenomen, met de intentie én de noodzaak om
die in te zetten.

We hebben veel gesprekken gehad met uw bestuur, met InEen, met de
zorgverzekeraars. Dit was niet altijd makkelijk, maar ik ben enorm onder de
indruk van de inzet die al deze partijen hebben gepleegd om tot een goed akkoord
te komen dat werkt voor huisartsen en hun patiënten. Mede dankzij uw bestuur en
hun duidelijke inzet liggen er stevige afspraken. En nu is het tijd om die uit te
gaan voeren.

De crux zit hem in vertrouwen: de handtekeningen die straks onder dat akkoord
worden gezet moeten ergens voor staan. Voor verandering. Voor afspraken
nakomen. En dat is waarop u mij mag aanspreken. Ik hoop van harte dat u
meetekent. Alleen als alle partijen (verzekeraars, aanbieders, inkopers en
professionals) hun verantwoordelijkheid nemen kunnen we de zorg beter maken
en de druk op de zorg, waaronder die van uw sector, verlichten. Bij de uitwerking
zal ik scherp monitoren of partijen hun verantwoordelijkheid nemen en ze daarop
aanspreken.

Het water staat huisartsen en hun medewerkers aan de lippen. Ik zie net als de
zorgverzekeraars en huisartsenpartijen de urgentie om de werkdruk op korte
termijn te verlichten. Huisartsen moeten ruimte in hun hoofd en in hun agenda
hebben om de zorg voor hun patiënten goed te organiseren; het
praktijkhouderschap moet aantrekkelijk blijven.

In het IZA is een forse verander- en investeringsagenda opgenomen.De huisartsen
spelen een essentiële rol in de zorg en om te borgen dat dit zo kan blijven zijn een
aantal belangrijke afspraken gemaakt:

- Vanaf 1 januari verhogen we de maximumtarieven voor ANW-uren én worden
deze gedifferentieerd. De ruimte voor deze verhoging is er ook financieel.



Daarnaast is ook geld beschikbaar voor de huisartsenpost om dit te
organiseren en om de werkdruk bij de triagisten te verminderen. Dit is een
belangrijke maatregel in het totaalpakket dat nodig is om de ANW-zorg anders
te organiseren en zo de druk op de schouders van de praktijkhouders te
verminderen. Ik heb de NZa hiertoe opdracht gegeven en de eerste
gesprekken zijn afgelopen week al gevoerd. Ik heb daarbij aangegeven dat bij
de herijking van de tarieven niet alleen gekeken moet worden naar
marktconforme tarieven, maar bij de differentiatie ook de zwaarte van het
werk mee te nemen. De NZa heeft mij gemeld dat zij nog in september tot
een besluit komen over de exacte hoogte van de nieuwe maximumtarieven.
Het aangepaste maximumtarief zal dan per 1 januari 2023 ingaan.

- Elke zorgverzekeraar biedt huisartsen in de contractering voor 2023 ‘meer tijd
voor de patiënt’ aan. Voor de landelijke opschaling is structureel geld
beschikbaar in het huisartsenkader. En mocht het sneller kunnen dan de
beoogde 4,3 miljoen patiënten per jaar, dan zijn er transitiemiddelen
beschikbaar om dit te financieren.
Huisartsen die meer tijd voor de patiënt willen en kunnen implementeren
krijgen dus die mogelijkheid. Waar nodig krijgen huisartsenpraktijken en
-organisaties ondersteuning om dit te realiseren.
Het wijzigen van de bekostiging is voor 2023 nog niet mogelijk, daarom zetten
we komend jaar in op de ruimte die segment 3 biedt. Ik vraag de NZa te
onderzoeken hoe we de bekostiging vanaf 2024 kunnen aanpassen zodat
verdere opschaling van MTVP nog eenvoudiger wordt. In uiterlijk vier jaar tijd
moet passende tijd voor elke patiënt zijn gerealiseerd. Ik zal er persoonlijk op
toezien dat deze beweging door alle zorgverzekeraars wordt gefaciliteerd,
zonder overbodige ingewikkelde bureaucratie en verantwoording.

- Minister Helder en ik hebben ons vanaf het begin hard gemaakt om ook de
Vereniging Nederlandse Gemeenten (VNG) als volwaardige partij te laten
deelnemen aan het IZA. Dit is van groot belang om zorg en ondersteuning in
de eerste lijn goed te organiseren. En om afspraken te maken over
bijvoorbeeld huisvesting. De komende jaren versterken we de samenwerking
tussen het sociaal domein, de eerstelijnszorg en de geestelijke
gezondheidszorg (ggz). Er staan duidelijke afspraken in het IZA over deze
samenwerking, bereikbaarheid van de ggz buiten kantooruren, het
terugdringen van wachttijden in de ggz en de verantwoordelijkheidsverdeling
voor patiënten met psychische klachten. Dat is de kracht van een akkoord
over de grenzen van sectoren heen.

- Om  te garanderen dat de afspraken ook écht tot een verandering in de
praktijk leiden heb ik met uw bestuur besloten dat we de afspraken die
specifiek over de huisartsenzorg gaan het komende jaar extra nauwgezet gaan
monitoren. We maken inzichtelijk of de ANW-tarieven conform afspraak
stijgen, of er jaarlijks inderdaad voor in ieder geval 4,3 miljoen
ingeschrevenen opgeschaald wordt met meer tijd voor de patiënt en of u daar
wat van merkt. De voortgang bespreek ik komend jaar met de betrokken
partijen. Begin volgend jaar maken we gezamenlijk al voor het eerst de balans
op: gaat het niet goed genoeg? Dan spreek ik partijen daar persoonlijk op aan
en maken we waar nodig extra afspraken. Daarop vooruitlopend zal ik goed
kijken of de afspraken om 4,3 miljoen verzekerden onder te brengen in
MTVP-afspraken in 2023 met vaart en adequaat worden opgepakt, inclusief
een realistische contractering van de zorgverzekeraars, zodat deze doelstelling
ook echt in 2023 gehaald zal worden.



- Voor deze transitie zijn de volgende middelen gereserveerd: het kader voor de
huisartsenzorg groeit de komende vier jaar met € 447 miljoen , onder meer
voor de groei van de praktijken. Daarnaast is er nog ruim € 500 miljoen
beschikbaar voor loon- en prijsbijstellingen. Daarbovenop zijn
transitiemiddelen beschikbaar. Tussen 2023 en 2026 is daarvan ten minste
€160 miljoen voor de huisartsenzorg bestemd. Met goede
transformatieplannen kan daar bovendien nog een deel van de nog niet
toegewezen €1,4 miljard bij komen.

Om bovengenoemde transities te bewerkstelligen is uw steun randvoorwaardelijk.
Ik heb ook de zorgverzekeraars nogmaals gevraagd om mij en jullie maximaal te
ondersteunen bij de beweging die we de komende jaren in gang moeten zetten.
Zij hebben mij bevestigd dat zij de komende jaren stevig zullen investeren in een
huisartsenzorg waar zorgverleners tijd hebben voor hun patiënt. Dat is ook een
afspraak waar ik hen aan zal houden. De grote opgave die zorgverzekeraars
hebben, kan niet zonder een gezonde huisartsenzorg. Ik weet, na alle gesprekken
over het IZA, zeker dat zorgverzekeraars daar net zo over denken.

Ik hoop van harte dat we vanaf volgende week gezamenlijk aan de slag kunnen
door met alle partijen een historisch akkoord te ondertekenen.

Ik wens u veel wijsheid bij uw besluit.

Hoogachtend,

de minister van Volksgezondheid, Welzijn en Sport,

Ernst Kuipers


