
Ingangsdatum formulier: 1 oktober 2023 

Beleidskompasformulier voor 
internetconsultatie 
 

Titel:  

(Vul hier de publicatietitel van de internetconsultatie in) 

 

∞ Wie zijn belanghebbenden en waarom?  

De volgende partijen zijn direct of indirect belanghebbenden bij deze wijziging: 

• Zorgaanbieders (alle zorgaanbieders zijn in beginsel verplicht om zich 
jaarlijks te verantwoorden door het openbaar maken van een 
jaarverantwoording); 
• Data-gebruikers, zoals het Centraal Bureau voor de Statistiek (CBS), 
journalisten, interne toezichthouders, cliëntenraden, ondernemingsraden en 
Taskforce integriteit zorg1 (zij beschikken over minder openbare gegevens en 
informatie uit de jaarverantwoordingen om hun taken te kunnen uitvoeren); 
• CIBG (uitvoeringsorganisatie die het aanleverportaal DigiMV beheert); 
• Nederlandse Zorgautoriteit (NZa) (toezichthouder op het tijdig, juist en 
volledig openbaar maken van de jaarverantwoordingen); 
• Nederlandse Arbeidsinspectie (kan vervolgen bij niet tijdig, juist en 
volledige 
openbaarmaking van de jaarverantwoording); 
• Administratie- en accountantskantoren (ondersteunen zorgaanbieders). 
 

 
1 Aan de Taskforce Integriteit Zorgsector (TIZ) nemen de volgende organisaties deel: de Nederlandse 
Zorgautoriteit (NZa), Zorgverzekeraars Nederland (ZN), de Inspectie Gezondheidszorg en Jeugd (IGJ), de 
Arbeidsinspectie (NLA) de Fiscale Inlichtingen- en Opsporingsdienst (FIOD), de Belastingdienst, het Centrum 
Indicatiestelling Zorg (CIZ) en de Vereniging van Nederlandse Gemeenten (VNG). 

Wijziging van Regeling openbare jaarverantwoording WMG tot introductie van 
een micro regime in de zorgsector  
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1. Wat is het probleem? 

2. Wat is het beoogde doel?  

 

3. Wat zijn opties om het doel te realiseren? 

 

4. Wat zijn de gevolgen van de opties?  
 

 
2 Kamerstukken II 2023/24, 36 357, nr. 14. 

In het huidige artikel 40b, vijfde lid, van de Wet marktordening gezondheidszorg 
(hierna: Wmg) is een verbod op het stellen van afzonderlijke regels voor micro 
zorgaanbieders vastgelegd. Dit verbod komt na inwerkingtreding van het 
amendement van lid Bushoff komen te vervallen.2 De praktijk, met name bij 
eerstelijnszorgaanbieders, heeft inmiddels uitgewezen dat dit tot te veel 
administratieve lasten leidt bij micro zorgaanbieders, waarbij de baten voor de 
maatschappij en externe toezichthouders niet opwegen tegen de 
lasten voor de micro zorgaanbieders. Bij micro-zorgaanbieders is de kans groter 
dat de gegevens of informatie uit de jaarverantwoording direct te herleiden zijn 
tot natuurlijke personen.  
 
Ten slotte moet de bijlage bij de Uitvoeringsregeling Wtza gewijzigd worden in 
verband met de uitbreiding van de vergunningsplicht, aangezien dit een 
technische wijziging betreft wordt hier niet nader op ingegaan.  

Een proportionele en toekomstbestendige jaarverantwoording te creëren. 

Optie 1: 
De administratieve lasten verminderen door nadere regels te stellen over een 
beperkte jaarverantwoording door micro zorgaanbieders. Deze 
jaarverantwoording is gedeeltelijk openbaar. Voor de overige categorieën van 
zorgaanbieders wordt de openbare vragenlijst verder versimpeld. 
 
Optie 2: 
De administratieve lasten verminderen door nadere regels te stellen over een 
beperkte jaarverantwoording door micro zorgaanbieders. Deze 
jaarverantwoording is geheel niet-openbaar. Voor de overige categorieën van 
zorgaanbieders wordt de openbare vragenlijst verder versimpeld. 

Optie 1: 
Deze optie stemt qua inhoud en openbaarheid overeen met het gewone 
jaarrekeningenrecht. Beperkte hoeveelheid van de gegevens en informatie blijft 
voor alle gebruikers inzichtelijk. 
 
Optie 2:  
Deze optie wijkt af van het gewone jaarrekeningenrecht. Niet alle gegevens en 
informatie is voor alle gebruikers inzichtelijk. 
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5. Wat is de voorkeursoptie?  
Deze optie 1 past bij het uitgangspunt van de Regeling openbare 
jaarverantwoording WMG en EU-Richtlijn jaarrekening om zo veel mogelijk aan 
te sluiten bij het gewone jaarrekeningenrecht uit het Burgerlijk Wetboek, tenzij 
afwijken voor de zorgsector noodzakelijk is. Deze optie is in lijn met de 
bedoeling van het amendement van het lid Bushoff. 
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