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De Kamer,

gehoord de beraadslaging,

overwegende, dat de zorg in de eerste lijn dicht bij de patiënt kan worden
verleend en doelmatig, vertrouwd en kwalitatief goed is;

constaterende, dat substitutie van zorg, doelmatige en samenhangende
zorg van de tweede naar de eerste lijn kan stimuleren;

constaterende, dat de minister eerder heeft aangegeven substitutie van de
tweede lijn naar de eerste lijn te willen bevorderen;

constaterende, dat zich bij het bewerkstellingen van substitutie negatieve
financiële prikkels en belemmeringen lijken voor te doen, waarbij zorg-
verzekeraars niet hetzelfde risico dragen voor de eerste en de tweede lijn;

van mening, dat om substitutie van de tweede naar de eerste lijn versneld
mogelijk te maken, zorgverzekeraars hetzelfde risico dienen te dragen in
zowel de eerste als in de tweede lijn;

van mening, dat derhalve onderzocht moet worden of het financiële risico
ten aanzien van bepaalde chronische aandoeningen als COPD, hart- en
vaatziekten en diabetes, gelijk kan worden geschakeld tussen de eerste lijn
en tweede lijn;

verzoekt de regering een pilot in te stellen waarbij, ten aanzien van een
bepaald aantal chronische aandoeningen als COPD, hart- en vaatziekten
en diabetes, zorgverzekeraars zowel in de eerste als in de tweede lijn voor
100% risicodragend worden gemaakt,

en gaat over tot de orde van de dag.
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