Koninklijke Nederlandse

I( N M P Maatschappij ter bevordering der
Pharmacie

Alexanderstraat 11
2514 JL. Den Haag
Postbus 30460

2500 GL Den Haag
T 07037 37 373

F 070 31 06 530

1 www.knmp.nl

Tweede Kamer der Staten-Generaal

Leden van de vaste Kamercommissie voor VWS Betalingsgegevens

Postbus 20018 ING Bank NL55INGB0677921845

KVK Den Haag 27177094
2500EA Den Haag VK Den Haag

Behandeld door
Jos Engelkes

Adviseur Public Affairs
j.engelkes@knmp.nl

07037 37 116
Datum 10 oktober 2022
Ons kenmerk AP 20220155 JE Pagina
Uw kenmerk - 12
cc -
Betreft Inbreng voor commissiedebat over het Integraal Zorgakkoord

Geachte leden van de vaste Kamercommissie voor VWS,

Apothekersorganisatie KNMP levert middels deze brief inbreng voor uw bijdrage in het commissiedebat over
het Integraal Zorgakkoord op 12 oktober. De KNMP steekt graag haar hand uit om een bijdrage te leveren aan
het uitwerken van afspraken uit dit zorgakkoord. Die bijdrage willen wij leveren op deelthema’s waaronder
‘regionale samenwerking’, ‘gezond leven en preventie’ en ‘digitalisering en gegevensuitwisseling’.

In tegenstelling tot de eerdere, sectorale Hoofdlijnenakkoorden in de curatieve zorg is bij het Integraal
Zorgakkoord ervoor gekozen om domeinoverstijgend, en dus integraal, afspraken te maken over de gehele keten
van de Zorgverzekeringswet (Zvw). Die aanpak sluit aan bij hoe zorgaanbieders, zoals apothekers, in de wijk al
reeds nauw, integraal en domeinoverstijgend samenwerken met huisartsen en wijkverpleegkundigen. In de
praktijk maakt de apotheker onderdeel uit van het multidisciplinaire zorgteam rondom de patiént. Om die reden
verbaasde het ons dat wij als beroeps- en brancheorganisatie niet waren uitgenodigd voor de zogeheten
‘binnenring’ van het Integraal Zorgakkoord. De KNMP is wel betrokken geweest in de ‘buitenring’ bij de
totstandkoming van bijlagen van het akkoord, zoals het versterken van de organisatie van de eerstelijnszorg.

Wij doen daarom de suggestie om de volgende vragen te stellen aan de bewindspersoon:

1) Bent u bereid apothekers actief te betrekken bij de uitwerking van afspraken gericht op ‘regionale
samenwerking’, ‘gezond leven en preventie’ en ‘digitalisering en gegevensuitwisseling’?

2) Inhet Integraal Zorgakkoord is geconstateerd dat de organisatie en bekostiging van eerstelijnszorg sterk
kan verschillen en daarmee belemmerend is voor optimale samenwerking. Op welke wijze kunt u deze
belemmeringen binnen afzienbare termijn wegnemen?

3) Voor veilige patiéntenzorg en het voorkomen van dure ziekenhuisopnames is een volledig
medicatiedossier van groot belang. Wilt u apothekers een grotere rol en meer verantwoordelijkheid in
het beheer van een medicatiedossier geven zodat medicatieveiligheid nog beter wordt gewaarborgd?

Regionale samenwerking

Vanuit gezamenlijke verantwoordelijkheid voor de eerstelijnszorg en onderlinge solidariteit zoeken openbaar
apothekers, huisartsen, wijkverpleegkundigen in de praktijk al langer naar oplossingen voor uitdagingen rondom
de dubbele vergrijzing en personeelstekorten. In het Integraal Zorgakkoord is afgesproken dat partijen gaan
onderzoeken hoe de expertise van het apotheekteam nog beter kan worden benut. De wie-doet-wat-vraag zal op
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tafel moeten komen bij de uitwerking van het Integraal Zorgakkoord. Ook zal worden uitgezocht wat er nodig
is om het apotheekteam in staat te stellen andere zorgverleners te ontzorgen door het optimaliseren van de
farmaceutische zorgfunctie. Daarop voortbordurend wil de KNMP ook een actieve rol spelen bij de uitwerking
van afspraken over het regionaal beter samenwerken in de eerstelijnszorg. Partijen hebben afgesproken om in te
gaan zetten op verregaande samenwerking tussen regio’s en zorgdomeinen. Apothekers haken daarbij graag aan.

Om die samenwerking te verbeteren, zal er ook moeten worden gekeken naar een andere bekostiging. De huidige
monodisciplinaire manier van bekostiging zorgt voor veel schotten in de eerstelijnszorg. Daarnaast zien we in
de praktijk dat multidisciplinaire gelden enkel monodisciplinair kunnen worden aangevraagd, en zo ook
monodisciplinair worden uitgegeven. Specifiek voor onze beroepsgroep zien we ook een andere bekostiging
voor ons. Onze zorgtaken komen nog beter tot hun recht met een bekostiging die minder is gebaseerd op
receptregels van geneesmiddelen, en meer op zorgverlenerschap.

Gezond leven en preventie

Een openbare apotheek zal dus niet alleen bekostigd moeten worden voor het uitgeven van geneesmiddelen,
maar ook voor de apotheek als voorziening in de wijk. Als medicatiespecialisten en laagdrempelige
zorgverleners dragen openbaar apothekers graag bij aan het voorkomen van ziekten. Tevens heeft goed
geneesmiddelengebruik een preventieve werking. Met een steeds ouder wordende bevolking, die ook nog eens
langer thuis woont, zien we een belangrijke rol weggelegd voor de apotheker. De openbare apotheek wil
nieuwe maatschappelijke functies op zich nemen. Functies die aansluiten bij de huidige focus op preventiezorg.

Ook hier geldt dat de KNMP graag betrokken wordt bij de uitwerking van de afspraken in het Integraal
Zorgakkoord over gezond leven en preventie. Het aanbod van apothekers om andere zorgverleners te ontzorgen
wordt volgens ons beperkt benut. Om een praktisch voorbeeld te geven: in diverse regio’s kunnen openbaar
apothekers in het najaar een bijdrage leveren aan de herhaalvaccinatie tegen COVID-109.

Digitalisering en gegevensuitwisseling

Voor het op elkaar laten aansluiten van ICT-systemen en een gedegen uitwisseling van (patiént)gegevens wordt
door apothekers en huisartsen al goed samengewerkt. Die samenwerking zou ook breder gezocht moeten worden
met andere zorgverleners. Zeker voor de zogeheten anderhalvelijns zorg zijn goede ICT-systemen en
gegevensuitwisseling een noodzakelijke voorwaarde om de (farmaceutische) zorg bij opname en ontslag te
blijven verzekeren. Een goed geborgde gegevensuitwisseling maakt veiliger patiéntenzorg mogelijk, en
voorkomt dure ziekenhuisopnames. Het beheer van het medicatiedossier en het dossierhouderschap is hierbij
van groot belang. De KNMP ziet graag dat de rol en verantwoordelijkheden voor de apotheek nader in de
uitwerking van het Integraal Zorgakkoord aan bod komt. Er is mogelijk meer regie door de apotheek mogelijk.

We willen u vragen om deze wens, om actiever te worden betrokken bij de uitwerking van het Integraal
Zorgakkoord, bij de minister onder de aandacht te brengen. Daarbij willen we er wel op wijzen dat er gelijktijdig
diverse maatregelen worden genomen die flinke impact hebben op (het personeel van) de gemiddelde apotheek.
Naar het lijkt zonder dat er voldoende wordt gekeken naar of die te combineren zijn met de ambities uit het IZA.

Met vriendelijke groet,

Avris Prins, openbaar apotheker
KNMP-voorzitter



