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Met vriendelijke groet,

Secretariaat Minister van Volksgezondheid, Welzijn en Sport
— Fleur Agema
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Onderwerp: FW: oplossen geneesmiddelentekort

Ha collega's,

Kunnen jullie deze brief doorzetten naar beleid? Dank!

Groet,
ij

Van: Post | Eldermans & Geerts Advocaten <oost@eldermans-geerts.nl>

Verzonden: vrijdag 22 november 2024 11:18

Aan: 5.1.2e minvws.nl>

Onderwerp: oplossen geneesmiddelentekort

Geachte

Hierbij treft u aan een brief van de Voor de inhoud verwijs ik u kortheidshalve

naar de bijlage. Gelieve de bijlage te openen.

De brief wordt tevens per gewone post naar u verzonden.

Ik vertrouw erop u hiermee voldoende te hebben geïnformeerd.

Met vriendelijke groet,

5.1.2e

Driebergseweg 16c, 3708 JB Zeist

030-2332218

post@eldermans-geerts.nl

De inhoud van dit bericht en van eventuele bijlagen is uitsluitend bestemd voor de geadresseerde. Verstrekking aan en gebruik door anderen is

niet toegestaan. In verband met de elektronische verzending kunnen aan de inhoud van dit bericht geen rechten worden ontleend.

Eldermans|Geerts is de handelsnaam van E&G Advocaten B.V. Op alle werkzaamheden en rechtsverhoudingen met derden zijn algemene
voorwaarden van toepassing, waarin een beperking van aansprakelijkheid is opgenomen. Deze voorwaarden worden op verzoek toegezonden en

kunnen worden geraadpleegd op onze website.



7918672



7918672

Eldermans | Geerts |

|
Afz.: Driebergseweg 16c. 3708 JB Zeist |

|

Ministerie van Volksgezondheid, Welzijn en Sport
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T.a.v. mevrouw F. Agema
Parnassusplein 5

2511 VX DEN HAAG

Vooruit per e-mail: WERESE> ninvws.n! |

Zeist, 22 november 2024

Beh. door

Inzake : oplossen geneesmiddelentekorten

Tel. :

E-mail : EEENDeldermans-geerts.nl

Geachte mevrouw Agema,

Ongetwijfeld heeft u kennis genomen van de uitspraak van de Raad van State van 20 '

november jl. waarin is bepaald dat de door uw voorganger gecreëerde mogelijkheid om

geneesmiddelen middels een generieke door IGJ te verlenen ontheffing niet verenigbaar is met

de wet.
ME

U heeft op meerdere onderwerpen een andere visie dan uw voorgangers. Dat Nederland voor

de beschikbaarheid van geneesmiddelen afhankelijk was vantijdelijke door IGJ te verlenen

ontheffingen geeft aan dat het onderliggende systeem dat zorg moet dragen voor de

beschikbaarheid van geneesmiddelen in Nederland stuk is. De oorzaak van deze ontwrichting
van de geneesmiddelen is het grootschalige door de zorgverzekeraar gevoerde

preferentiebeleid. Toegegeven, de invoering van het preferentiebeleid heeft haar werking

gehad, de prijzen van geneesmiddelen zijn drastisch gedaald. Maar de winsten van het

preferentiebeleid zijn reeds behaald, het systeem is nu obsoleet geworden.

Afschaffen preferentiebeleid

Door de invoering van het preferentiebeleid zijn fabrikanten er niet zeker van dat zij

geneesmiddelen op de Nederlandse markt kunnen leveren. Dit resulteert er zelfs in dat zij niet

langer de noodzaak zien om hun registratie in Nederland te handhaven. Het aantal in

Nederland geregistreerde geneesmiddelen neemt al jaar op jaar af. Voor registratiehouders is

het eenvoudigweg niet interessant om een registratie in de lucht te houden, omdat hun

geneesmiddel als zij niet als preferent geneesmiddel worden aangewezen, geen afname kent.

Dit betekent ook dat er voor deze fabrikanten geen reden is om een voorraad geneesmiddelen

in Nederland aan te houden. Dit alles draagt bij aan de tekorten van geneesmiddelen en de

kwetsbaarheid van Nederland voor tekorten.
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De thans als gevolg van de uitspraak van de Raad van State ontstane situatie is een uitgelezen

kans om een andere koers in te slaan. Door het schrappen van het preferentiebeleid wordt een

situatie gecreëerd waarbij fabrikanten van geneesmiddelen er weer op kunnen vertrouwen dat

er een duurzame afzetmarkt is voor hun geneesmiddelen, wat een belangrijke stimulans zal zijn
om deze geneesmiddelen weer (ook) in Nederland beschikbaar te houden. Deze wijziging is

eenvoudig door te voeren door een kleine wijziging door te voeren in artikel 2.8 van het Besluit

zorgverzekering. Dit is ook heel snel te realiseren, aangezien daarvoor niet het traject

doorlopen moet worden voor het wijzigen van de Geneesmiddelenwet zelf. Het enige wat

daarvoor nodig is, is het schrappen van de gearceerde tekst in artikel 2.8 lid 1 sub a Besluit

Zorgverzekering:

1. Farmaceutische zorg omvat terhandstelling van of advies en begeleiding zoals.
ME

apothekers die plegen te bieden ten behoeve van medicatiebeoordeling en verantwoord

gebruik van:

e a. de bij ministeriële regeling aangewezen geregistreerde geneesmiddelen voor

zover deze zijn aangewezen door de zorgverzekeraar;

Met deze eenvoudige aanpassing kunnen zorgverzekeraars niet langer de aanspraak van de

verzekerde beperken en geneesmiddelen die anders wel onderdeel van het verzekerde pakket

zouden zijn geweest, uitsluiten van vergoeding.

Ruimhartiger omgaan met (magistrale) bereidingen

Zoals de Raad van State zelf (ook) al opmerkt kunnen ook magistrale en collegiale bereidingen
een oplossing zijn voor geneesmiddelentekorten. Om dit vangnet te behouden is het belangrijk

dat daar geen onnodige kwantitatieve beperkingen aangesteld worden. Uw voorganger,

Minister Bruins, heeft in een brief het 50/150-beleid geïntroduceerd, evenwel zonder duidelijke

basis. Inmiddels zijn over dit beleid prejudiciële vragen gesteld. Los van de omstandigheid dat

het ons onwenselijk lijkt dat het risico bestaat dat achteraf (wederom) geoordeeld wordt dat

beleid niet verenigbaar is met hogere wet- en regelgeving, is het bovenal onwenselijk dat de

mogelijkheid van apotheekbereidingen als achtervang voor geneesmiddelentekorten worden

beknot. Door het beknotten van apotheekbereidingen is het voor apotheken minder interessant

om te bereiden. Dit heeft een negatief effect op de bereidheid van apotheken om dit te doen en

daarmee ook voor de beschikbaarheid van geneesmiddelen bij tekorten. Een bewust ruimhartig

beleid voor bereidingen is wenselijk.

Handelsvergunning om volksgezondheidsredenen

Daarnaast kan op de zeer korte termijn een oplossing zijn indien het CBG met toepassing van

artikel 52 Geneesmiddelenwet, handelsverguningen verstrekt voor die geneesmiddelen waar

acuut tekorten zijn en er in een andere EU-lidstaat een handelsvergunning is verleend. Het

CBG heeft deze mogelijkheid. Als gevolg van de IGJ-ontheffingen werd door het CBG van deze

mogelijkheid (ten onrechte) geen gebruik gemaakt.
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U zou het CBG kunnen verzoeken deze bevoegdheid alsnog te gaan gebruiken, zodat deze

geneesmiddelen uit het buitenland kunnen worden geïmporteerd. Deze reeds in de wet

voorziene mogelijkheid kan, zo denken wij, op de korte termijn een oplossing bieden voor

eventuele acuut dreigende tekorten. Voor de langere termijn lijkt een meer structurele

aanpassing, zoals het afschaffen van het preferentiebeleid en verruiming van het beleid voor

magistrale bereidingen, een wenselijke oplossing.

Wij hopen dat wij met dit schrijven een bijdrage hebben kunnen leveren aan een oplossing voor

de beschikbaarheid van geneesmiddelen in Nederland, op de korte en lange termijn.

512 5,120


