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Betreft: Toetreding zorgaanbieders 
 
 
Geachte heer Van der Burg, beste Kees, 
 
Inleiding 
In het kader van de Hervorming Langdurige Zorg is BTN in diverse stadia en met diverse andere partijen 
betrokken bij de vormgeving van die toekomstige zorg binnen de Wlz, Zvw en Wmo. Uitvoeringszaken 
zoals  bijvoorbeeld indicatiestelling, inkoop, declaratiestandaarden en  informatievoorziening moeten 
dienend zijn aan het organiseren van kwaliteit en veiligheid in de dienstverlening. 
 
Kwaliteit als uitgangspunt 
De huidige zorgaanbieders staan voor de uitdaging om binnen de nieuwe randvoorwaarden van de 
verschillende wetten   de huidige kwaliteit van zorg op zijn minst te evenaren en daar waar noodzakelijk te 
verbeteren en aan te laten sluiten bij de nieuwe wensen en eisen die door cliënten en hun sociale netwerk 
zullen worden gesteld. Ondanks onzekerheden en soms nog ontbrekende randvoorwaarden zijn huidige 
zorgaanbieders binnen de langdurige zorg zich hier terdege van bewust en zich aan het voorbereiden op 
deze transitie.  
 
Minimale eisen aanbieders 
BTN is van mening dat deze transitie alleen succesvol kan plaatsvinden met zorgaanbieders die weten 
waar ze voor staan en die minimaal voldoen aan de eisen die gesteld worden aan Governance, Goed 
bestuur en  zorginhoudelijke &  randvoorwaardelijke kwaliteit. IGZ moet vervolgens in staat zijn om op 
adequate wijze toezicht te houden op de geboden veiligheid en kwaliteit door deze zorgaanbieders. 
Zorgaanbieders die lid willen worden en blijven van BTN moeten dan ook voldoen aan bovenstaande 
eisen. BTN ziet daar systematisch en continue op toe.  
 
Nieuwe toetreders 
Steeds vaker bemerkt BTN  dat zich (nieuwe) zorgaanbieders op de markt begeven die lang niet aan deze 
basale eisen voldoen en ons inziens ook geen intentie hebben om hier in de toekomst aan te willen 
voldoen. Uit gesprekken met IGZ over het toezicht op kwaliteit en veiligheid begrijpen wij dat het hier gaat 
om honderden aanbieders die niet of nauwelijks in beeld zijn. Het toezicht op deze toetreders slokt een 
aanzienlijk deel op van de beschikbare middelen en capaciteit van het IGZ. 
 
 
 
 
 
 



   

 

 
 
Zonder iets aan het principe van vrije marktwerking af te willen doen is BTN van menig dat gezien de 
schaarse middelen en de uitdaging die ons wacht, het van belang is om nieuwe toetreders te toetsen aan 
de minimale eisen, nog voordat zij daadwerkelijk als zorgaanbieder gekwalificeerd worden en erger, nog 
voordat zij cliënten zorg bieden die niet voldoet aan minimale kwaliteit en veiligheid. Hiermee wordt naar 
ons idee in ieder geval een minimale basis gelegd voor kwaliteit en veiligheid van zorg waarbij aanbieders 
die deze toets der kritiek hebben doorstaan zich kunnen richten op verdere ontwikkeling en innovatie en 
zich daarmee kunnen profileren en onderscheiden op de markt.  
Cliënten hoeven zich dan bij hun keuze in ieder geval niet meer af te vragen of aan basis kwaliteit- en  
veiligheideisen is voldaan. Een gang van zaken die consumenten overigens in tal van andere sectoren  
(bijv. voedingsmiddelen- auto- en luchtvaartindustrie) als vanzelfsprekend beschouwen. 
 
Zorgsector drempelloos 
De huidige Wet toelating Zorginstellingen werpt geen enkele drempel in deze op. BTN ziet in een 
uitbreiding van de reikwijdte en de verplichting tot registratie in het zorgregister van het CIBG een 
mogelijkheid om deze drempel op vrij eenvoudige wijze in te bouwen en zou graag zien dat deze 
mogelijkheid nader door VWS in overweging wordt genomen.  
In onze brief d.d. 25 april 2014 m.b.t. de voorgestane wijziging van artikel 13 (Wijziging van de Wet 
marktordening) hebben wij, weliswaar vanuit een andere invalshoek, de leden van de vaste 
Kamercommissie dit vraagstuk ook onder de aandacht gebracht.  
 
Door het ongewijzigd laten van artikel 13 en een vorm van selectie van toetreders tot de markt menen wij 
dat meer recht kan worden gedaan aan zorgaanbieders die daadwerkelijk zichzelf tot taak hebben gesteld 
om excellente zorg te bieden binnen de gestelde randvoorwaarden en de beperkte middelen.  
 
Ik hoop van harte dat deze brief aanleiding is om over dit onderwerp nader van gedachten te wisselen 
Uiteraard ben ik graag bereid aanvullende informatie te verstrekken.  
 
Met vriendelijke groet, 
namens BTN 
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Bijlage: brief vaste Kamercommissie d.d. 25 april 2014 


