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Besluit van [datum] houdende wijziging van het Besluit uitbreiding en beperking
werkingssfeer WMG ter tijdelijke beperking van de werkingssfeer van artikel 40b van de
Wet marktordening gezondheidszorg

Op de voordracht van Onze Minister voor Langdurige Zorg en Sport, van..., kenmerk PM;
Gelet op artikel 2, tweede lid, van de Wet marktordening gezondheidszorg;

De Afdeling advisering van de Raad van State gehoord (advies PM, no. PM, RvS.);
Gezien het nader rapport van Onze Minister voor Langdurige Zorg en Sport van (PM);

Hebben goedgevonden en verstaan:

Artikel I

Na artikel 5a van het Besluit uitbreiding en beperking werkingssfeer WMG wordt een artikel
ingevoegd, luidende:

Artikel 5b
1. In afwijking op artikel 5a is voor de boekjaren 2022 en 2023 artikel 40b van de wet enkel van
toepassing op:
a. categorieén van zorgaanbieders en geen rechtspersoonlijkheid bezittende organisatorische
verbanden van zorgaanbieders die de volgende zorg verlenen:
1°. medisch-specialistische zorg;
2°. persoonlijke verzorging;
3°. verpleging;
4°, begeleiding;
5°. behandeling, anders dan behandeling van gedragswetenschappelijke aard in
verband met een psychiatrische aandoening; of
6°. mobiele zorg vanuit of naar het buitenland;
b. de volgende categorieén:
1°. zorgaanbieders en geen rechtspersoonlijkheid bezittende organisatorische
verbanden van zorgaanbieders die in de boekjaren 2022 of 2023 een melding
hebben gedaan als bedoeld in artikel 2, eerste lid, van de Wet toetreding
zorgaanbieders of die in het handelsregister zijn geregistreerd, met uitzondering
van aan een zorgaanbieder als bedoeld in artikel 17 van de Wet toetreding
zorgaanbieders;



2°. Regionale Ambulancevoorzieningen;

3°. zorgaanbieders en geen rechtspersoonlijkheid bezittende organisatorische
verbanden van zorgaanbieders die tevens een jeugdhulpaanbieder of een
gecertificeerde instelling als bedoeld in artikel 1.1 van de Jeugdwet zijn; of

4°, zorgaanbieders en geen rechtspersoonlijkheid bezittende organisatorische
verbanden van zorgaanbieders die tevens een Veilig Thuis-organisatie als bedoeld
in artikel 4.1.1 van de Wet maatschappelijke ondersteuning 2015 zijn.

2. In afwijking van het eerste lid is 40b van de wet zijn niet van toepassing op:

a.

o

zorgaanbieders en geen rechtspersoonlijkheid bezittende organisatorische verbanden van
zorgaanbieders die uitsluitend zorg verlenen anders dan zorg en overige diensten die
behoren tot het op grond van de Wet langdurige zorg verzekerde pakket, bedoeld in artikel
3.1.1 van die wet of onderdeel uitmaken van de zorgplicht van de zorgverzekeraar,
bedoeld in artikel 11, eerste lid, van de Zorgverzekeringswet, en waarvoor Onze Minister
geen subsidie verleent;
zorgaanbieders en geen rechtspersoonlijkheid bezittende organisatorische verbanden van
zorgaanbieders die uitsluitend de volgende zorg verlenen:
1°. vervoer als bedoeld in artikel 3.1.1, eerste lid, onderdeel f, van de Wet langdurige
zorg;
2°. vervoer als bedoeld in artikel 2.5, eerste lid, onderdeel e, artikel 2.14 of artikel
2.15 van het Besluit zorgverzekering;
3°. schoonhouden van de woonruimte als bedoeld in artikel 3.1.1, eerste lid,
onderdeel a, onder 2°, van de Wet langdurige zorg;
4°, |leveren van roerende voorzieningen of mobiliteitshulpmiddelen als bedoeld in
artikel 3.1.1, eerste lid, onderdeel a, onder 3°, onderscheidenlijk onderdeel e, van
de Wet langdurige zorg;
5°, verstrekken van eten en drinken als bedoeld in artikel 3.1.1, eerste lid, onderdeel
a, onder 1°, van de Wet langdurige zorg;
6°. verblijf als bedoeld in artikel 2.12, eerste lid, van het Besluit Zorgverzekering dat
noodzakelijk is in verband met geneeskundige zorg zoals medisch specialisten die
plegen te bieden en dat niet gepaard gaat met verpleging, verzorging of
paramedische zorg;
7°. levering van elektriciteit voor mechanische ademhalingsondersteuning in de
thuissituatie;
zorgaanbieders als bedoeld in artikel 1, eerste lid, onderdeel ¢, onder 2°, van de wet;
natuurlijke personen die geen zorg doen verlenen;
natuurlijke personen en rechtspersonen voor zover zij zorg doen verlenen in het kader van
een maatschap of vennootschap waarvan zij vennoot zijn.

3. In afwijking van het eerste en tweede lid is artikel 40b van de wet niet van toepassing op
categorieén zorgaanbieders en geen rechtspersoonlijkheid bezittende organisatorische verbanden
van zorgaanbieders die uitsluitend:

a. binnen het kader van de binnen een andere zorgaanbieder verleende zorg een deel van die
zorg verlenen;

b. zorg verlenen die ten laste van een persoonsgebonden budget als bedoeld in artikel 3.3.3
van de Wet langdurige zorg, artikel 13a van de Zorgverzekeringswet of artikel 8.1.1 van
de Jeugdwet wordt gefinancierd;

c. zorg verlenen op basis van een subsidie die is verstrekt op grond van de Kaderwet VWS-
subsidies.

Artikel I1

1. Dit besluit treedt in werking op de dag na de datum van uitgifte van het Staatsblad waarin dit
besluit wordt geplaatst en werkt terug tot en met 1 januari 2023.
2. Artikel 5b vervalt met ingang van 1 januari 2025.



Lasten en bevelen dat dit besluit met de daarbij behorende nota van toelichting in het Staatsblad
zal worden geplaatst.

de minister voor Langdurige Zorg
en Sport,



Nota van toelichting

Inhoudsopgave
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1. Algemeen deel
1. Inleiding

Dit besluit wijzigt het Besluit uitbreiding en beperking werkingssfeer WMG (hierna: Bub WMG).
Deze wijziging richt zich op het uitstellen van de werking van artikel 40b (eis van een openbare
jaarverantwoording) van de Wet marktordening gezondheidszorg (hierna: Wmg) met twee
boekjaren (respectievelijk de boekjaren 2022 en 2023) voor de in dit besluit bepaalde categorieén
van zorgaanbieders.! Het gaat hierbij verkort om categorieén van zorgaanbieders die onder de
Wet toelating zorginstellingen (hierna: WTZi) niet verplicht waren om een jaarverantwoording in te
dienen. Zij zijn hiertoe sinds 2023 wel toe verplicht, maar met dit besluit wordt hen meer tijd
gegeven om hier aan te voldoen, omwille van een rustige en zorgvuldige implementatie van de
openbare jaarverantwoording.

Een openbare jaarverantwoording hoort bij een goede bedrijfsvoering. Het is van belang dat
zorgaanbieders investeren in een integere en professionele bedrijfsvoering en in mechanismen die
borgen dat de bedrijfsvoering transparant, integer en beheerst is. De verplichting om de
jaarverantwoording in zijn geheel openbaar te maken, zorgt ervoor dat eenieder daarvan kennis
kan nemen zodat een zorgaanbieder kan worden aangesproken op de continuiteit van de
zorgverlening, integriteit en professionaliteit van de bedrijfsvoering. Het uitgangspunt blijft dan
ook dat zorgaanbieders die (deels) met collectieve middelen gefinancierd worden, aanspreekbaar
moeten zijn op de continuiteit van de zorgverlening en integriteit van hun financiéle
bedrijfsvoering.

Volgens de Wmg moeten alle zorgaanbieders zich jaarlijks dan ook véoér 1 juni van het
kalenderjaar volgend op het boekjaar verantwoorden door het openbaar maken van een
jaarverantwoording. Naar aanleiding van signalen vanuit het zorgveld en de ontwikkeling van een
visie op de eerstelijnszorg is tijdens het commissiedebat eerstelijnszorg op 5 juli 2023 echter de
wens uitgesproken dat voor bepaalde categorieén van bestaande zorgaanbieders voor wie de
openbaarmakingsplicht nieuw is, een ‘pauze’ van twee boekjaren in te stellen. Hierdoor hoeven
bepaalde categorieén van bestaande zorgaanbieders, voor wie de openbaarmakingsverplichting
nieuw is, op grond van dit besluit geen jaarverantwoording openbaar te maken over de boekjaren
2022 en 2023. Er is namelijk gebleken dat bestaande zorgaanbieders die behoren tot de nieuwe
doelgroep extra tijd nodig hebben om hun financiéle bedrijfsvoering aan te passen aan een
jaarlijkse verantwoordingscyclus. Om rust te brengen in de zorgsector is besloten de
openbaarmakingsplicht met twee jaar uit te stellen voor deze doelgroep.

Omwille van een rustige en zorgvuldige implementatie, wordt in het onderhavig besluit dan ook
voor de boekjaren 2022 en 2023 een uitzondering op de verplichting in artikel 40b Wmg gemaakt
voor bestaande zorgaanbieders die voor 2023 nog niet verplicht waren om op grond van wet- en
regelgeving van het ministerie van Volksgezondheid, Welzijn en Sport (hierna: VWS) een
jaarverantwoording bij het CIBG te deponeren. De openbaarmakingsverplichting wordt voor deze
zorgaanbieders met twee boekjaren (respectievelijk de boekjaren 2022 en 2023) uitgesteld. Vanaf
boekjaar 2024 moeten alle categorieén van zorgaanbieders, met uitzondering van de in artikel 5a
Bub WMG opgenomen categorieén van zorgaanbieders, aan de openbaarmakingsplicht voldoen.

2. Hoofdlijnen van het besluit
2.1. Algemeen

In dit besluit wordt vastgelegd dat de openbaarmakingsplicht als bedoeld in artikel 40b Wmg niet
geldt voor bestaande zorgaanbieders waarvoor de openbaarmakingsplicht nieuw is, voor de
boekjaren 2022 en 2023. Om dit te regelen, is in dit besluit aangegeven voor welke bestaande
zorgaanbieders deze openbaarmakingsplicht niet geldt. Of de openbaarmakingsplicht wel of niet
geldt, komt voort uit verschillende vervallen of vigerende wet- en regelgeving, respectievelijk:

a) de vervallen artikelen 15 en 16 WTZi in samenhang met het vervallen artikel 2.1, vijfde
lid, van het Uitvoeringsbesluit WTZi;

! Onder het begrip «zorgaanbieder» in de zin van de Wmg worden, gezien de in de artikel 40b, zesde lid, Wmg
in deze toelichting tevens verstaan de «geen rechtspersoonlijkheid bezittende organisatorische verbanden van
zorgaanbieders».



b) het vervallen artikel 23, eerste lid, van de Regeling Ambulancezorgvoorzieningen;

c) het vigerende artikel 8.3.1. van de Jeugdwet; en

d) het vigerende artikel 4.2.13 van de Wet maatschappelijke ondersteuning 2015 (hierna:
Wmo 2015);

e) het vigerende artikel 40b Wmg in samenhang met artikel 5a Bub WMG.

Met de derde nota van wijziging bij de Aanpassingswet Wet toetreding zorgaanbieders (hierna:
AWtza) was de doelgroep voor de openbaarmakingsplicht uitgebreid naar “in beginsel” alle
zorgaanbieders in de zin van de Wmg.? In dit besluit wordt de uitbreiding van de doelgroep naar in
beginsel alle zorgaanbieders, zoals die met de derde nota van wijziging bij de AWtza was beoogd,
voor de boekjaren 2022 en 2023 grotendeels teruggedraaid. De meeste categorieén van
zorgaanbieders die op grond van de eerdergenoemde VWS wet- en regelgeving niet verplicht
waren of zijn om een jaarverantwoording bij het CIBG te deponeren, is in dit besluit voor de
boekjaren 2022 en 2023 met terugwerkende kracht alsnog uitgezonderd.

2.2. Reikwijdte van de WTZi (onderdeel a)

Op grond van de WTZi was de jaarverantwoordingsplicht uitsluitend van toepassing op een
instelling die over een WTZi-toelating dienden te beschikken en behoorde tot de volgende
categorieén van (zowel grote als kleine) instellingen die medisch-specialistische zorg, verpleging,
persoonlijke verzorging, begeleiding, behandeling, anders dan behandeling van
gedragswetenschappelijke aard in verband met een psychiatrische aandoening verlenen, alsmede
Regionale Ambulancezorgvoorzieningen. Voorbeelden van de categorieén van zorgaanbieders die
openbaarmakingsplichtig blijven zijn: (academische) ziekenhuizen, onderdelen van de militaire
geneeskundige dienst (militaire ziekenhuizen en militaire revalidatiecentra), Rijksinstellingen voor
de verpleging van ter beschikking gestelden, zelfstandig behandelcentra, zelfstandige klinieken,
revalidatiecentra, Regionale Ambulancevoorzieningen, geestelijke gezondheidszorg,
gehandicaptenzorg, wijkverpleging, verpleeg- en verzorgingshuishuizen. Deze categorieén van
zorgaanbieders hebben reeds hun financiéle bedrijfsvoering ingericht op een jaarlijkse
verantwoordingscyclus. Voor deze groep van zorgaanbieders is de verplichting om zich jaarlijks te
verantwoorden door het openbaar maken van een jaarverantwoording uitvoerbaar gebleken. Alle
categorieén van bestaande zorgaanbieders die niet behoren tot eerdergenoemde zes categorieén
worden in dit besluit in beginsel uitgezonderd van de toepassing van artikel 40b Wmg.

In afwijking van de eerdergenoemde zes categorieén van instellingen waren onder de WTZi de
volgende categorieén van instellingen niet verplicht om een WTZi-toelating bij het CIBG aan te
vragen:

e instellingen die uitsluitend Zvw of WIz zorg als onderaannemer verlenen;

e instellingen die uitsluitend Zvw of WIz zorg verlenen die gefinancierd wordt vanuit een
persoonsgebonden budget (hierna: pgb);

¢ instellingen die uitsluitend zorg verlenen die gefinancierd wordt vanuit een VWS-subsidie,
zoals abortusklinieken.

Doordat deze categorieén van instellingen niet beschikte over een WTZi-toelating, waren zij geen
instelling als bedoeld in artikel 1 WTZi en daarmee niet wettelijk verplicht om jaarlijks een
jaarverantwoording als bedoeld in de vervallen artikelen 15 en 16 WTZi bij het CIBG te deponeren.
Bestaande zorgaanbieders die behoren tot deze categorieén van zorgaanbieders, worden daarom
in dit besluit uitgezonderd van de toepassing van artikel 40b Wmg.

2.3. Reikwijdte Regeling Ambulancezorgvoorzieningen (onderdeel b)

Per 1 januari 2023 is artikel 23, eerste lid, van de Regeling ambulancezorgvoorzieningen
betreffende de deponeerplicht van de jaarrekening met accountantsverklaring door zorgaanbieders
van mobiele zorg vanuit of naar het buitenland ingetrokken. Sindsdien vallen zorgaanbieders die
mobiele zorg vanuit of naar buitenland verlenen, onder de Regeling openbare jaarverantwoording
WMG die op grond van artikel 40b Wmg is opgesteld. Deze categorie zorgaanbieders heeft zijn
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financiéle bedrijfsvoering reeds kunnen inrichten op het jaarlijks openbaar maken van een
jaarverantwoording, en kan dan ook openbaarmakingsplichtig blijven.

2.4. Combinatie-instellingen zorg, Jeugdwet of Veilig Thuis (onderdelen c en d)

Een zorgaanbieder die tevens een jeugdhulpaanbieder als bedoeld in artikel 1.1, onderdeel 1°, van
de Jeugdwet, een gecertificeerde instelling of Veilig Thuis-organisatie is, wordt in dit besluit niet
uitgezonderd van de toepassing van artikel 40b Wmg. Ook deze categorie zorgaanbieders heeft
reeds zijn financiéle bedrijfsvoering ingericht op een jaarlijkse verantwoordingscyclus. Daarnaast is
van belang dat deze zorgaanbieders naast artikel 40b Wmg, ook op grond van artikelen 8.3.1 en
8.3.2 van de Jeugdwet of artikelen 4.2.13 en 4.2.14 Wmo 2015 jaarverantwoordingsplichtig zijn.
Om te voorkomen dat deze zorgaanbieders tweemaal een jaarverantwoording openbaar moeten
maken is in de artikelen 4.1., tweede lid, van de Regeling Jeugdwet en 6a van de
Uitvoeringsregeling Wmo 2015 een bepaling voor deze combinatie-instellingen opgenomen. Hierin
is geregeld dat, in afwijking van de Regeling Jeugdwet of Uitvoeringsregeling Wmo 2015, op de
jaarverslaggeving van een Jeugdhulpaanbieder, een gecertificeerde instelling, een Veilig Thuis-
organisatie die tevens zorgaanbieder is, de Regeling openbare jaarverantwoording WMG van
toepassing is. Nu artikel 40b Wmg en de hiervoor genoemde bepalingen van toepassing blijven op
deze zorgaanbieders, kunnen zij hun jaarverantwoording blijven uitvoeren zoals bepaald in de
Regeling openbare jaarverantwoording WMG, in plaats van de Regeling Jeugdwet of de
Uitvoeringsregeling Wmo 2015. Daarbij is voor kleine zorgaanbieders van belang dat het niet van
toepassing verklaren van artikel 40b Wmg een lastenverzwarend effect zou hebben, omdat deze
categorie op grond van de Regeling openbare jaarverantwoording WMG is vrijgesteld van een
vorm van accountantscontrole, terwijl kleine jeugdhulpaanbieders (met uitzondering van micro
jeugdhulpaanbieders), gecertificeerde instellingen of Veilig Thuis-organisaties verplicht zijn om een
vorm van controle door een accountant op de financiéle verantwoording uit te laten voeren.

2.5. Nieuw opgerichte zorgaanbieders (inleiding)

Zoals in inleiding vermeld, geldt de uitzondering uitsluitend voor bestaande zorgaanbieders. Een
zorgaanbieder die in de boekjaren 2022 of 2023 is opgericht blijft onder artikel 40b Wmg vallen.
Zij hebben immers bij het opzetten van hun bedrijfsvoering sinds eind september 2021 rekening
kunnen houden met de geldende wet- en regelgeving omtrent de openbare jaarverantwoording.

2.6. Categorieén van zorgaanbieders die vanaf boekjaar 2022 zijn uitgezonderd (onderdeel e)

Op grond van het vigerende artikel 5a Bub WMG hoeven een aantal categorieén van
zorgaanbieders reeds geen jaarverantwoording openbaar te maken. Deze zorgaanbieders blijven
ook in boekjaar 2022 en 2023 uitgezonderd van de jaarverantwoordingsplicht. Het gaat om de
volgende categorieén:

o zorgaanbieders die uitsluitend zorg verlenen die niet wordt gefinancierd vanuit
collectieve middelen;

o zorgaanbieders die zorg verlenen die wordt gefinancierd vanuit de Zvw of Wiz,
maar uitsluitend ondersteunende werkzaamheden verrichten die ver verwijderd
zijn van de kern van zorgverlening, zoals (zittend) vervoer, schoonmaak, levering
van bepaalde roerende voorzieningen en mobiliteitshulpmiddelen en catering;
zorgaanbieders die uitsluitend een factureringsbedrijf zijn;

o hatuurlijke personen die geen zorg doen verlenen, zoals werknemers en bepaalde
zelfstandigen zonder personeel (bepaalde zzp’ers);

o individuele maten en vennoten die zorg doen verlenen in het kader van een
maatschap of vennootschap waarvan zij maat of vennoot zijn.

Voor nadere toelichting over deze uitgezonderde categorie van zorgaanbieders wordt verwezen
naar de nota van toelichting bij het eerdergenoemde besluit van 7 juli 2021 (Stb. 2021, 343), het
Besluit van 15 november 2022 tot wijziging van een aantal besluiten op het terrein van het
Ministerie van Volksgezondheid, Welzijn en Sport in verband met enkele technische wijzigingen
(Stb. 2022, 456) en het Besluit van 22 september 2021, houdende wijziging van het Besluit
uitbreiding en beperking werkingssfeer WMG en het Besluit zorgverzekering in verband met het
zorgpakket Zorgverzekeringswet 2022 (Stb. 2021, 445).



3. Gevolgen voor de regeldruk

In artikel 40b Wmg staat dat in beginsel alle zorgaanbieders moeten voldoen aan de
openbaarmakingsplicht. In dit besluit zijn bepaalde categorieén van zorgaanbieders van deze plicht
uitgezonderd. Op grond van het Besluit van 7 juli 2021 zijn voor boekjaar 2022 circa 21.000
openbaarmaking plichtige zorgaanbieders. Onder de WTZi waren ca. 3000 zorgaanbieders
verantwoording plichtig. Door dit besluit is er een afname van circa 18.000
openbaarmakingsplichtige zorgaanbieders. Deze afname ziet voornamelijk op de eerstelijns
zorgaanbieders, zorgaanbieders die uitsluitend met Zvw- of WIz-pgb gefinancierd worden,
onderaannemers en zorgaanbieders die uitsluitend worden bekostigd met een VWS-subsidie.

In de Regeling openbare jaarverantwoording WMG is de inhoud van de openbare
jaarverantwoording bepaald. Die verschilt per categorie van zorgaanbieders.

Hieronder staan de indicatieve ramingen voor de regeldruk per categorie zorgaanbieders:

e Kleine zorgaanbieders: € 3,85 (incidenteel) en € 99,- (jaarlijks);

e Middelgrote zorgaanbieders: € 19,25 (eenmalig) en voor sommige middelgrote
zorgaanbieders € 1.575 (jaarlijks) en voor andere middelgrote zorgaanbieders € 1.923,-
(jaarlijks);

e Grote zorgaanbieders: € 154,- (eenmalig) en € 3.694,- (jaarlijks).

Dit besluit leidt tot eenmalige kosten voor kennisneming van € 234.000,-. Hierbij wordt uitgegaan
van circa 20 minuten, 18.000 zorgaanbieders en een uurtarief van circa € 39,-.

4. Consultatie en toetsing
4.1. Internetconsultatie

Er is gekozen voor een consultatieperiode van drie werken om de beoogde
inwerkingtredingsdatum van 1 juni 2024 te kunnen behalen.

PM

4.2. Adviescollege toetsing regeldruk

PM

4.3. NZa-toets uitvoerbaarheid en handhaafbaarheid
PM

4.4. IGJ-toezicht- en handhaafbaarheidstoets

PM

4.5. CIBG

PM

5. Inwerkingtreding

Omuwille van een rustige implementatie van de openbare jaarverantwoording in samenhang met de
visie op de eerstelijnszorg treedt dit besluit met terugwerkende kracht op 1 januari 2023 in
werking. Hierdoor hoeven, zoals uitgebreider toegelicht in paragraaf 1 en 2, bepaalde categorieén
zorgaanbieders geen maatschappelijke jaarverantwoording openbaar te maken over de boekjaren
2022 en 2023. Deze uitzondering op de openbaarmakingsplicht vervalt van rechtswege op 1
januari 2025. Over het boekjaar 2024 moeten in beginsel alle categorieén van zorgaanbieders dan
ook uiterlijk voor 1 juni 2025 een jaarverantwoording via het CIBG openbaar maken.



II. Artikelsgewijze toelichting

Artikel I - artikel 5b

Het nieuwe artikel 5b wijkt voor de boekjaren 2022 en 2023 af van artikel 5a. Met dit nieuwe
artikel wordt artikel 40b Wmg - waarin de plicht tot het openbaar maken van een
jaarverantwoording is geregeld - (tijdelijk) enkel van toepassing verklaard op bepaalde
zorgaanbieders. Zorgaanbieders die niet in het eerste lid zijn genoemd hoeven geen
jaarverantwoording openbaar te maken. In het eerste lid, onderdeel a, is geregeld dat artikel 40b
Wmg wel van toepassing blijft op categorieén zorgaanbieders die bepaalde typen zorg verlenen. In
paragraaf 2 van het algemeen deel is nader toegelicht wat onder deze typen zorg verstaan moet
worden en waarom voor deze categorieén is gekozen.

In het eerste lid, onderdeel b, is bepaald dat artikel 40b tevens van toepassing blijft op de
zogenoemde combinatie-instellingen, respectievelijk zorgaanbieders die tevens
jeugdhulpaanbieders of gecertificeerde instellingen zijn en zorgaanbieders die tevens Veilig Thuis-
organisaties zijn. Deze categorieén worden niet uitgezonderd van de openbaarmakingsplicht omdat
deze categorieén van zorgaanbieders, naast artikel 40b Wmg, tevens op grond van de artikelen
8.3.1 Jeugdwet of 4.2.13 Wmo 2015 verplicht zijn een jaarverantwoording openbaar te maken.
Het is niet mogelijk of wenselijk om deze zorgaanbieders uit te zonderen van de plichten die
voortvloeien uit die wetsartikelen, op grond van artikel 2, tweede lid, Wmg. Ook blijft artikel 40b
Wmg van toepassing op zorgaanbieders die in het boekjaar 2022 of 2023 zijn ingeschreven in het
handelsregister van de Kamer van Koophandel of op grond van artikel 2 Wtza een melding hebben
gedaan waaruit blijkt dat zij zorg willen of gaan verlenen. Dit geldt ook voor zorgaanbieders die
reeds de betreffende zorg verlenen, maar dat in een andere (rechts)vorm gaan doen (bijvoorbeeld
na een fusie of afsplitsing). In het geval van een dergelijke wijziging in de bedrijfsvoering hebben
zorgaanbieders ook bij de inrichting van de financiéle bedrijfsvoering rekening kunnen houden met
de nieuwe wet- en regelgeving omtrent de openbare jaarverantwoording.

In het tweede lid is bepaald dat, zoals nu geregeld in artikel 5a, artikel 40b Wmg niet van
toepassing is op een bepaalde groep zorgaanbieders, natuurlijke personen, rechtspersonen en
geen rechtspersoonlijkheid bezittende organisatorische verbanden van zorgaanbieders. Voor een
toelichting op die groep wordt kortheidshalve verwezen naar de toelichting bij artikel 5a.3

In het derde lid is bepaald dat - in afwijking van het eerste lid — artikel 40b Wmg niet van
toepassing is op zorgaanbieders die uitsluitend als onderaannemer zorg verlenen, uitsluitend
werken op basis van een pgb of uitsluitend subsidie ontvangen op grond van de Kaderwet VWS-
subsidies. Deze zorgaanbieders hoeven dan ook hun jaarverantwoording niet openbaar te maken.

Artikel II - inwerkingtredingsbepaling

Uit artikel II, eerste lid, vloeit voort dat artikel I- waarin het nieuwe artikel 5b is gevat - in
werking treedt op de dag nadat dit besluit in het Staatsblad is geplaatst en terugwerkt tot en met
1 januari 2023. Conform aanwijzing 5.62 Aanwijzingen voor de regelgeving is enkel voor
terugwerkende kracht gekozen omdat hier een bijzondere reden voor bestaat en omdat dit
bevoordelend is voor de zorgaanbieders die onder het nieuwe artikel 5b komen te vallen. Zoals
toegelicht in paragraaf 1. van het algemeen deel van de nota van toelichting is terugwerkende
kracht aangewezen omdat uitstel van de toepassing van artikel 40b Wmg voor bepaalde
zorgaanbieders bijdraagt aan een tijdige en rustige implementatie van de openbare
jaarverantwoording.

Het nieuwe artikel 5b is tijdelijk van aard. In artikel II, tweede lid, is daarom geregeld dat artikel
5b vervalt op 1 januari 2025.

de minister voor Langdurige Zorg
en Sport,

3 Sth. 2021, 343, p. 5 e.v.



	I. Algemeen deel
	1.  Inleiding
	2.  Hoofdlijnen van het besluit
	3.  Gevolgen voor de regeldruk
	4. Consultatie en toetsing
	4.1. Internetconsultatie
	Er is gekozen voor een consultatieperiode van drie werken om de beoogde inwerkingtredingsdatum van 1 juni 2024 te kunnen behalen.
	PM
	4.2. Adviescollege toetsing regeldruk
	4.3. NZa-toets uitvoerbaarheid en handhaafbaarheid
	PM
	4.4. IGJ-toezicht- en handhaafbaarheidstoets
	PM

	5.  Inwerkingtreding

	II. Artikelsgewijze toelichting
	Artikel I – artikel 5b
	Artikel II – inwerkingtredingsbepaling


