Mevrouw E. Schippers

Minister van Volksgezondheid, Welzijn en Sport
Postbus 20350

2500 EJ Den Haag

Utrecht, 20 februari 2014

Onderwerp: eigen bijdragen medicatie ongedocumenteerden

Geachte mw. Schippers,

Reeds in onze brief d.d. 13 januari gaven wij onze zorgen weer over de per 1 januari
ingestelde maatregel van het CVZ, om ongedocumenteerde migranten per receptregel 5
euro eigen bijdrage te vragen. Inmiddels hebben wij over de maand januari onze ervaringen
over de gevolgen van deze aangescherpte maatregel kunnen inventariseren, waarover we u
bij deze graag informeren.

In uw antwoord op Kamervragen van 16 januari 2014, d.d. 5 februari 2014 geeft u aan geen
signalen van gemeenten of hulporganisaties te hebben ontvangen, dat deze financieel
zouden bijdragen om aan de vereiste eigen bijdrage te voldoen.

Verschillende steunorganisaties uit 8 steden® hebben geinventariseerd hoe in eigen stad in
de eerste maand van 2014 de aangescherpte apotheekmaatregel verlopen is. In de bijlage
wordt hier kort verslag van gedaan. Naast de eigen ervaringen zijn ook enkele reacties van
CVZ-gecontracteerde apotheken van betreffende steden verwoord.

Het is van belang te weten dat geen van de steunorganisaties een landelijke monitoringsrol
heeft of kan uitvoeren, omdat zij niet de hele groep ongedocumenteerden in een bepaalde
stad in beeld hebben. Geschetst beeld is dus niet het totaalplaatje, maar geeft een indruk
van een deel van ‘het veld'.

Uit genoemde inventarisatie wordt het volgende duidelijk:

1. Steunorganisaties dragen in grote mate bij aan het financieren van de eigen bijdrage
voor medicatie van ongedocumenteerde personen, omdat deze het niet zelf kunnen
betalen. Zo hebben 2 hulporganisaties in Amsterdam samen 715 euro betaald, en is
in Utrecht door 5 organisaties 980 euro uitgegeven. Van de 15 ondervraagde
steunorganisaties tezamen worden de kosten op jaarbasis geschat op 43.347,48
euro. Naast steunorganisaties zullen ook individuen en bijvoorbeeld kerken financieel
bijspringen, zodat ongedocumenteerden de 5 euro kunnen betalen.

! Utrecht, Haarlem, Amsterdam, Breda, Wageningen, Nijmegen, Den Haag, Eindhoven.



De verruiming van de hoeveelheid medicatie van 1 naar 3 maanden, mits in
Baxterverpakking (week-uitgifte verpakking) is voor een deel van patiénten een
tegemoetkoming. Er zijn echter in alle steden verschillende voorbeelden van
medicatie voor welke dat niet opgaat. Dit zijn antipsychotica die vaak voor maximaal
2 tot 4 weken wordt uitgegeven of medicatie die niet in een week-uitgifteverpakking
past (astmamedicatie of creme).

Verschillende apothekers geven aan niet zelf bij te (zullen) leggen, wanneer
patiénten niet zelf te kunnen betalen. Er zijn inderdaad verschillende weigeringen
geweest van medicatie voor betalingsonmachtige patiénten. Wij zien de door de
minister veronderstelde ‘professionele verantwoordelijkheid’ bij apothekers niet
terug.

Apotheken geven aan dat toch veel patiénten wel blijken te kunnen betalen. Dit
zullen deels personen zijn die met een baantje, ander inkomen of steun van
familieleden, het inderdaad wel zelf kunnen betalen. Hulporganisaties alsook enkele
apothekers hebben echter het sterke vermoeden dat een deel van hen de eigen
bijdrage van de steunorganisaties gekregen hebben, waarmee aan de balie de indruk
wordt gewekt dat deze inderdaad wel voldoende geld zou hebben.

Er zijn verschillende voorbeelden van patiénten die vanwege het niet kunnen betalen
van de eigen bijdrage zelf gaan bedenken dat ze een bepaald medicijn maar even
minder of niet gaan slikken. Therapietrouw is echter van groot belang, voor het
voorkomen van verergering van klachten, resistentie (aidsremmers, antibiotica),
infectiegevaar (volksgezondheid) of ‘doorslaan’ bij psychische klachten (openbare
orde).

Wij verwachten dat deze situatie over enkele maanden echt onhoudbaar zal zijn. Het is voor
geen van genoemde steunorganisaties mogelijk om maandelijks een dergelijk geldbedrag
bijeen te krijgen voor deze extra kosten. De apotheekregeling is op landelijk politiek niveau
besloten, terwijl nu op ‘ de werkvloer’ gesprokkeld moet worden om deze kwetsbare groep
van hun medisch noodzakelijke medicatie te voorzien. Ook enkele apothekers noemden dat
het voor hun gevoel nu nog wel meeviel, maar dat op termijn de groep zelf het niet meer zal

kunnen opbrengen.

Wij vertrouwen op uw serieuze aandacht voor deze bevindingen en pleiten voor een
structurele oplossing.

Mocht u prijs stellen op aanvullende informatie dan zijn we uiteraard bereid deze te
bespreken.

Hoogachtend,

Het Breed Medisch Overleg
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