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1. Aanleiding 

Verschillende van uw voorgangers hebben toegezegd de Tweede Kamer te har wetswijziging 

informeren over de zaken die spelen op het gebied van prijs- en referentielanden Wet 
vergoedingsinstrumenten. In deze Kamerbrief informeert u de Kamer over de geneesmiddelenprijzen 

ontwikkelingen op het gebied van het geneesmiddelenvergoedingssysteem (GVS) 

en de Wet geneesmiddelenprijzen (Wop). 

2. Geadviseerd besluit 
We adviseren u akkoord te gaan met het versturen van deze brief aan de Tweede 

Kamer met in de bijlage het evaluatierapport van de wetswijziging Wgp. 

We vragen u deze brief te versturen vóór het commissiedebat Hulp- en 
geneesmiddelenbeleid van 2 juli 2025. 

3. Kernpunten 

U informeert de Tweede Kamer in deze brief over vijf verschillende zaken: 

1. De GVS-vernieuwing. Toenmalig minister Kuipers heeft in 2023 toegezegd 

de Tweede Kamer te informeren over de inzet van het GVS in de 
toekomst! U geeft in deze brief aan dat de verkenning voor de toekomst 

van het GVS heeft plaatsgevonden. U omschrijft de problemen van het 

huidige GVS en de achterliggende oorzaken. U schetst vervolgens dat het 

opheffen van clusters en vergoedingslimieten in het GVS de optie is die de 

meeste problemen oplost. Deze optie heeft nog geen financiële dekking. U 

geeft aan dat u de financiële dekking uitwerkt en dat een besluit daarover 

aan een volgend kabinet is. U geeft aan dat een definitieve keuze mogelijk 

is als de gevolgen van de Wgp-herziening helder zijn. Naar verwachting is 

dat begin 2026. 

2. Het experiment om voor antimicrobiële geneesmiddelen de 

GVS-vergoedingslimieten op te heffen. U informeert de Tweede Kamer 

over dit experiment en beschrijft het kort. Dit experiment gaat per 1 

augustus 2025 in en heeft een looptijd van twee jaar. Het doel van dit 

experiment is om de toegankelijkheid en beschikbaarheid van 

antimicrobiële geneesmiddelen te verbeteren. 

3. De nieuwe procedure voor artikel 3.2. verzoeken in de Wgp. U informeert 

de Tweede Kamer over de aanpassing van de procedure voor een artikel 

3.2 verzoek in de Wgp. 
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Via dit artikel kunnen leveranciers een wijziging van een maximumprijs 

verzoeken als het product niet met redelijke winst kan worden afgezet in 

Nederland. De procedure om zo’n verzoek te doen is aangepast en is nu 

efficiënter en consistenter. 

4. Evaluatie wetswijziging Wgp. In 2019 is de Wgp gewijzigd. Referentieland 

Duitsland werd vervangen door Noorwegen. U heeft een evaluatie van 

deze landenwissel uitgevoerd en hier een rapport over opgesteld. U 

informeert de Tweede Kamer over de hoofdlijnen van dit rapport en stuurt 

het rapport ook mee in de bijlage van de Kamerbrief. 

5. Als laatste gaat u in op de herziening van de Wgp. U onderzoekt de 

komende tijd knelpunten en oplossingen binnen drie thema’s: 

a. De effectiviteit van de Wgp in het realiseren van prijsdruk waar 

dat wenselijk is. 

b. Mogelijke verbeteringen in het proces van het vaststellen van 

maximumprijzen. 

c. Mogelijke verbeteringen in de methode (systematiek) waarmee de 

maximumprijzen worden vastgesteld. 

U geeft aan dat u veldpartijen en het CIBG betrekt bij de herziening van 

de Wgp De herziening van de Wgp zal op z'n vroegst ingaan per 1 juli 

2028. U zegt toe de Tweede Kamer begin 2026 te informeren over de 

voortgang. 

4. Toelichting 

a. Draagvlak politiek 

Er is in de afgelopen jaren regelmatig politieke aandacht geweest voor 

aanpassingen aan het GVS en de Wgp. Dit speelde vooral in de tijd van de 

afgestelde GVS-modernisering (tussen 2021 en 2023). Daarnaast is het effect van 

de Wgp op geneesmiddelenprijzen regelmatig onderwerp van debat. De 

verwachting is dat de Tweede Kamer deze brief ter sprake zal brengen tijdens het 

Hulp- en geneesmiddelendebat van 2 juli 2025. 

b. Draagvlak maatschappelijk en eenduidige communicatie 

Aanpassingen aan het GVS en de Wgp krijgen veel aandacht vanuit veldpartijen 

omdat wijzigingen in deze systemen een grote invloed kunnen hebben op prijzen 

en vergoedingen van geneesmiddelen. Recent zijn veldpartijen bijgepraat over de 

in de brief genoemde ontwikkelingen tijdens de Werkgroep Gezonde Nederlandse 

Geneesmiddelenmarkt. Deze brief komt dus niet als een verrassing. Veldpartijen 

zijn vooral benieuwd naar de verdere uitwerking van de GVS-vernieuwing en de 

Wgp-herziening. 

c. Financiële en personele gevolgen 

n.v.t. 

d. Juridische aspecten haalbaarheid 

n.v.t. 

e. Afstemming (intern, interdepartementaal en met veldpartijen) 

Deze brief is afgestemd met de directies FEZ en WJZ en met het ministerie van 

Financiën. 

f. Gevolgen administratieve lasten 

n.v.t. 
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g. Toezeggingen 
U doet de volgende toezegging af: 

= _ Toezegging (Delphinummer 8550) om de Tweede Kamer te informeren als 

er signalen van veranderingen in de beschikbaarheid zijn als gevolg van de 

wetswijziging Wgp. U informeert de Kamer in deze brief over de evaluatie 

van de wetswijziging en doet daarmee deze toezegging af. 

U doet de volgende nieuwe toezegging: 

- U zegt toe de Tweede Kamer begin 2026 te informeren over de voortgang 

van de GVS-vernieuwing en de Wgp-herziening. 

Op het gebied van het GVS bestaan twee toezeggingen en één motie. Deze 

worden inhoudelijk behandeld in de toegezegde brief begin 2026 

h. Fraudetoets 

n.v.t. 

5. Informatie die niet openbaar gemaakt kan worden 

Tot personen herleidbare gegevens zijn onleesbaar gemaakt vanwege de 

bescherming van de persoonlijke levenssfeer. 
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