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Datum Document 

nota Kenmerk 
4221035-1088016-CZ 
Bijlage(n) 

(ter beslissing) SO Inbreng 31 765 nr. 938 - Reactie op ingediende moties 4 

tijdens het tweeminutendebat Medisch Zorglandschap van 21 mei 

2025. 

1. Aanleiding 

Naar aanleiding van de ‘Reactie op ingediende moties tijdens het 

tweeminutendebat Medisch Zorglandschap van 21 mei 2025’ hebben enkele 

fracties vragen en opmerkingen aan u voorgelegd. Bijgevoegd vindt u de 

beantwoording hierop. 

2. Geadviseerd besluit 

Indien u akkoord bent met de beantwoording, wordt u geadviseerd om bijgevoegd 
Schriftelijk Overleg naar de Tweede Kamer te sturen. 

Deadline: wij adviseren u de beantwoording voor 1 november naar de Tweede 

kamer te sturen, overeenkomstig de door u gedane toezegging in het 

commissiedebat van 25 september jongstleden. 

3. Kernpunten 

De leden van de fracties PVV, Groenlinks-PvdA, BBB en CDA hebben vragen 

gesteld. Deze richten zich met name op de arbeidsmarkttekorten, werving, 

behoud en opleiden van personeel, MMT’s, nationaal centrum en geboortezorg in 
Parkstad, en beschikbaarheid van acute zorg. Daarnaast worden vragen gesteld 
over zorgvolumes, reistijd en -kosten, winst, solvabiliteit en de investeringen van 

het Zuyderland, en de rol van zorgverzekeraar CZ in de besluitvorming van de 

acute zorg verplaatsing naar Sittard-Geleen. 

Pagina 1 van 3



4. Toelichting 

a. Draagvlak politiek 

Er is veel politieke aandacht geweest voor het Zuyderland ziekenhuis, zowel in de 

lokale als landelijke politiek, Op 26 september 2024 heeft een plenair debat 

plaatsgevonden over het Zuyderland. Verder is er aandacht voor geweest tijdens 

het debat over de begroting van OCW, het IZA-debat van 2024 december en het 

tweeminutendebat Medisch Zorglandschap van 21 mei jongstleden. 

Meest recent is de gemaakte winst van het Zuyderland onderwerp van gesprek 

geweest van een mondelinge vraag op 9 september, en is het onderwerp voorbij 

gekomen tijdens het commissiedebat acute zorg 25 september. 

b. Draagvlak maatschappelijk en eenduidige communicatie 

Er is de afgelopen tijd veel aandacht geweest voor het sluiten (van afdelingen) van 

ziekenhuizen en de druk op de toegankelijkheid, bereikbaarheid en kwaliteit van 

zorg. 

c. Arbeidsmarkteffecten zorg- en welzijnsveld 

N.v.t. 

d. Gevolgen administratieve lasten 

N.v.t. 

e. Financiële en personele gevolgen VWS en uitvoeringsorganisaties 

N.v.t. 

f. Juridische aspecten haalbaarheid 

N.v.t. 

g. Afstemming (intern, interdepartementaal en met veldpartijen) 

Voor de beantwoording is input opgehaald bij het Zuyderland ziekenhuis. 

Daarnaast is er voor enkele vragen afstemming geweest met MEVA, Z en PZo. 

h. Toezeggingen 

Twee toezeggingen uit het commissiedebat van 25 september worden 

afgedaan: 

o om de tekorten op personeelsgebied per functiecategorie in 

Zuyderland inzichtelijk te maken; 

o om de samenwerkingsverbanden die het Zuyderland ziekenhuis 

heeft op het gebied van opleiden met uw Kamer te delen. 

De volgende toezeggingen worden gedaan in de beantwoording: | 

o om de kamer te informeren over de voortgang van het op te 

leveren plan voor de geboortezorg na 2030. Dit was reeds een 

bestaande toezegging. 

De volgende toezegging is eerder mondeling gedaan, en wordt in deze 

beantwoording schriftelijk bevestigd: 

o om de mogelijkheden tot het aanpassen van het Besluit 

beschikbaarheidsbijdrage WMG te onderzoeken voor de 

bekostiging van MMT-zorg in Limburg. Ook wordt toegezegd om in 

dit vraagstuk mee te denken over de mogelijkheden om tot 

financiële dekking te komen en hierover bij de 

begrotingsbehandeling 2026 het gesprek te vervolgen; 
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í_Fraudetoets 
Nvt. 

5. Informatie die niet openbaar gemaakt kan worden 

a. Motivering 

Tot personen herleidbare gegevens zijn onleesbaar gemaakt vanwege bescherming 

van de persoonlijke levenssfeer. 
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