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Reactie van de Sint Maartenskliniek te Nijmegen op het Consultatiedocument 
Ziekenhuiszorg 
 
 
Beschrijving bijzondere kenmerken ziekenhuiszorg 
De Sint Maartenskliniek (SMK) denkt dat prijsconcurrentie voor electieve en chronische zorg leidt tot 
kostenbeheersing en verbetering van de prijs-kwaliteit verhouding. Voor spoedeisende hulp geldt dit 
niet of in mindere mate. Dit onderscheid wordt ten onrechte niet gemaakt. 
De stelling bij de conclusie dat de overheid een nadrukkelijk sturende rol moet vervullen is o.i. veel 
te sterk uitgedrukt voor planbare ziekenhuiszorg. 
 
Beschrijving instrumenten 
In hoofdstuk 3 wordt volledig voorbijgegaan aan het bestaan van een privaat onderhoudsorgaan DBC 
en door de politiek besloten taakverdeling tussen privaat en publiek orgaan.  
 
Basisgegevens voor taakuitoefening CTG/Zaio 
Op pagina 24 wordt niet aannemelijk gemaakt waarom CTG/ZAio voor de uitoefening van zijn taak 
basisgegevens nodig heeft op een laag aggegratieniveau nl. per contract of per geanonimiseerde 
patiënt en kostprijsgegevens gespecificeerd naar profiel c.q. per DBC-bouwsteen. 
Ons lijkt dit te detaillistisch. 
 
Kwaliteitsgegevens 
Uit het gestelde op pagina 26 en pagina 6 (samenvatting) blijkt dat CTG/ZAio voornemens is, 
aanvullend aan wat IGZ (overigens tezamen met veldpartijen hetgeen ten onrechte niet wordt 
vermeld) al aan landelijk toegepaste kwaliteitsindicatoren heeft ontwikkeld, eisen te stellen aan 
transparantie op dit vlak. Deze zouden dan ook nog betrekking moeten hebben op individuele 
producten, diensten en artsen. 
Ten eerste lijkt hier geen (aanvullende) taak weggelegd voor CTG/ZAio. Anderen waaronder 
veldpartijen zelf en IGZ zijn uitstekend in staat om in deze tot bindende afspraken te komen op 
geleide van maatschappelijke en politieke wenselijkheid. Voorts is er sprake van een te vergaand 
detailniveau van informatie hetgeen (ook) in het kader van de toch al toenemende administratieve 
lasten en daaraan verbonden kosten ongewenst is. 
 
Taakverdeling tussen NMA en CTG/ZAio 
Deze is voor de gewenste helderheid wie wat doet, voor het veld cruciaal. Deze had beter al 
vastgelegd kunnen zijn in dit consultatiedocument in plaats van de vermelding dat hieromtrent een 
convenant moet worden opgesteld. 
 
Winstoogmerk 
De aanbeveling op pagina 45 aan VWS met betrekking tot het toestaan van winstoogmerk zou o.i. 
niet beperkt moeten zijn tot (instellingen die) het B-segment (aanbieden) maar moet gelden voor 
alle niet-spoedeisende en dus planbare zorg. 
 
Overall beeld 
Wij menen dat de inhoud van het consultatiedocument een goed beeld geeft van relevante items en 
instrumenten ten aanzien van (het toezicht op) concurrentie. Ook de aanbevelingen per partij op 
pagina 45 onderschrijven wij vrijwel volledig. 
Zoals uit het vorenstaande moge blijken vinden wij dat de inhoud van het consultatiedocument 
(nog) te weinig rekening houdt met relevante taken en inbreng van andere partijen en voor wat 
betreft het toezicht wellicht op een te hoog detailniveau koerst. 
 
Wij hopen hiermee een bijdrage te leveren aan een efficiënte en effectieve opzet van het toezicht 
bij een meer concurrerende ziekenhuisbranche. 
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