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In 2019 is aangekondigd dat het kabinet met een Contourennota zou komen met voorstellen om de
toekomstbestendigheid van de gezondheidszorg te waarborgen. Onderdeel van het opstellen van deze
Contourennota zou een brede consultatie met het veld, belanghebbenden in het algemeen en
ervaringsdeskundigen in het bijzonder zijn. Op 14 december 2020 is een consultatie gestart aan de hand
van een Discussienota, met de titel Zorg voor de Toekomst!l. Mede namens de Minister voor Medische
Zorg en Sport en de Staatssecretaris van Volksgezondheid, Welzijn en Sport bied ik u hierbij het verslag
van deze consultatie? aan.

Achtergrond

De kernvraag van de Discussienota Zorg voor de Toekomst is hoe we de houdbaarheid van de
Nederlandse zorg kunnen waarborgen, gezien de uitdagingen die op ons afkomen. De precieze opgave
verschilt per zorgdomein, waarbij de Discussienota zich qua perspectief richt op alle domeinen en de
verbindingen daartussen. De Discussienota stelt dat er een herijking nodig is op drie gebieden (1.)
preventie en gezondheid, (2.) regie en organisatie van de gezondheidszorg en (3.) vernieuwing en
werkplezier in de gezondheidszorg. Een rode draad hierin is dat de stelsels voldoen, maar dat de
gelijkgerichtheid in die stelsels en tussen die stelsels vergroot moeten worden, alsmede dat regionale
samenwerking en domeinoverstijgende coérdinatie versterkt moeten worden.

Consultatie

We hebben de Discussienota voorgelegd in een openbare schriftelijke consultatie, aan een
werkconferentie en in een bijeenkomst met ervaringsdeskundigen. Er kwamen ruim 350 schriftelijke
reacties. De reacties zijn openbaar toegankelijk gemaakt via
www.internetconsultatie.nl/zorgvoordetoekomst. In bijgaand verslag geven wij de hoofdlijnen van de
reacties van de consultatie weer. Er is veel overeenstemming over waarom er in de zorg veranderingen
nodig zijn en tot op zekere hoogte ook over wat er moet veranderen. De reacties lopen het meest uiteen

over de vraag hoe we die transformatie in de gezondheidszorg in Nederland gaan bereiken.

Vervolg

We zijn verheugd over de grote hoeveelheid reacties, die laten zien hoe betrokken partijen zijn bij de
toekomst van de zorg. De diversiteit aan reacties laat ook zien dat het noodzakelijk is de verschillende
oplossingsrichtingen verder te doordenken. Daarbij is het belangrijk dat het vormgeven van de toekomst
van de zorg in goede samenwerking met alle betrokken partijen, zoals gemeenten (in hun rol als mede
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overheid), zorgverzekeraars, aanbieders en burgers, plaatsvindt. Voor elke partij geldt dat bij de
uitwerking van opties gekeken moet worden of de van hen gevraagde rol en bijdrage realistisch is.

Ook binnen het kabinet dient het gesprek te worden vervolgd over de gewenste richting, onder andere in
de context van het bredere beleid van ondersteuning van kwetsbare personen. Het demissionaire kabinet
acht het niet opportuun om dat gesprek nu te voltooien, de reacties te wegen en een visie neer te leggen
voor de toekomst. Om die reden doen we op dit moment ook geen uitspraken over bijvoorbeeld de vraag
of het wenselijk is om meer functies als niet economische diensten van algemeen belang (NEDAB) aan te
merken, zoals bij het aanbieden van de Houtskoolschets Acute Zorg aan de Tweede Kamer is toegezegd.

Alle reacties zijn evenwel per thema toegankelijk gemaakt voor (de formateurs van) een volgend kabinet
en het overzicht zal aan hen worden aangeboden. Het is aan een volgend kabinet om de verdere
vormgeving ter hand te nemen en in samenspraak met alle betrokkenen verder te werken aan een
gezonde toekomst.
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