BESLISSING OP BEZWAAR 355938-567417

Bij brief van 17 januari 2018 die is ingekomen bij de NZa op diezelfde
dag is door de Stichting Ziekenhuis Rivierenland (hierna: Rivierenland of
bezwaarde) bezwaar gemaakt tegen het besluit van 7 december 2017
met kenmerk 0270988/0404518 (hierna: bestreden besluit). In het
bestreden besluit wordt de aanvraag van 26 september 2017 voor de
verlening van een beschikbaarheidbijdrage spoedeisende hulp (hierna:
SEH) en acute verloskunde (hierna: AV) voor het jaar 2018 afgewezen.
Dit besluit is genomen op grond van de Beleidsregel
Beschikbaarheidbijdrage op aanvraag met kenmerk BR/REG-18155 en de
analyse van het Rijksinstituut voor Volksgezondheid en Milieu (hierna:
RIVM) van 9 november 2017. Deze beleidsregel is inmiddels vervangen
door de Beleidsregel Beschikbaarheidbijdrage op aanvraag met kenmerk
BR/REG-18155a (hierna: beleidsregel). Voor wat betreft de
beschikbaarheidbijdrage SEH en AV is er inhoudelijk geen wijziging
opgetreden met het vervangen van beleidsregel BR/REG-18155 door
beleidsregel BR/REG-18155a. Aan het bestreden besluit ligt daarnaast
het Uniform kader beschikbaarheidbijdrage NZa met kenmerk
BR/REG-17152 ten grondslag. Deze beleidsregel is inmiddels vervangen
door het Uniform kader beschikbaarheidbijdrage NZa met kenmerk
BR/REG-18156a. Voor wat betreft de beschikbaarheidbijdrage SEH en AV
is er inhoudelijk geen wijziging opgetreden met het vervangen van
beleidsregel BR/REG-17152 door beleidsregel BR/REG-18156a (hierna:
uniform kader).

Aan bezwaarde is op verzoek vervolgens per brief van 22 januari 2018
twee maanden uitstel verleend voor het aanleveren van de gronden van
bezwaar. Op 20 maart 2018 heeft de NZa de aanvullende gronden
namens bezwaarde ontvangen.

Naar aanleiding van dit bezwaar is bezwaarde op 17 mei 2018 gehoord.

Op 26 juli 2018 heeft de NZa het bezwaar tegen het bestreden besluit
ongegrond verklaard.! Tegen dit besluit is bezwaarde in beroep gegaan
bij het College van Beroep voor het bedrijfsleven. Op

19 november 2019 heeft het CBb het beroep van bezwaarde gegrond
verklaard en is het bestreden besluit vernietigd.2 Het CBb heeft
geoordeeld dat bezwaarde aan het derde criterium voldoet om in
aanmerking te komen voor een beschikbaarheidbijdrage SEH en/of AV.
Omdat de NZa zich eerder niet heeft uitgelaten over de vraag of
bezwaarde aan de eerste twee criteria voor verlening van een
beschikbaarheidbijdrage SEH en/of AV voldoet, heeft het CBb de NZa
opdracht gegeven om binnen twaalf weken na de datum van de
uitspraak opnieuw op het bezwaar te beslissen. Met deze beslissing op
bezwaar wordt aan deze opdracht gevolg gegeven.

In haar vergadering van 28 januari 2020 heeft de NZa het bestreden

besluit in heroverweging genomen. De NZa heeft besloten dat tegemoet
kan worden gekomen aan het bezwaar. De NZa herroept het besluit met
kenmerk 0270988/0404518 d.d. 7 december 2017 en stelt dit besluit op

1 Besluit met kenmerk 276267-444786.
2 ECLI:NL:CBB:2019:585.



bezwaar daarvoor in de plaats. De herziene verleningsbeschikking wordt
geacht deel uit te maken van dit besluit.

Hieronder volgt de motivering daarvan.

RELEVANTE REGELGEVING

Eerst zal de achtergrond van het toepasselijk beleid worden
weergegeven.

Op grond van artikel 57, eerste lid, aanhef en onder e, van de Wmg,
stelt de NZa beleidsregels vast met betrekking tot het uitoefenen van de
bevoegdheid om beschikbaarheidbijdragen vast te stellen. Op grond van
artikel 56a, tweede lid, onder a, van de Wmg geeft de NZa op aanvraag
toepassing aan artikel 56a, eerste en zevende lid, van de Wmg.
Ingevolge artikel 59, aanhef en onder e, van de Wmg heeft de Minister
van Volksgezondheid, Welzijn en Sport (hierna: VWS) bij brief van

16 juni 2015 met kenmerk 776212-137548-MC en bij brief van

21 april 2017 met kenmerk 1123133-163202-MC aanwijzingen op grond
van artikel 7 Wmg (hierna: aanwijzing) aan de NZa gegeven.

Op de beschikbaarheidbijdrage zijn titel 4.2 en 4.4 van de Algemene wet
bestuursrecht (hierna: Awb), het Besluit beschikbaarheidbijdrage WMG
(hierna: AMvB) en het Besluit van de Europese Commissie van

20 december 2011 (C(2011)9380) van toepassing.

De beleidsregel is van toepassing op het beschikbaar hebben en
bekostigen van zorg als bedoeld in artikel 2 van de AMvB, juncto
onderdeel B, onder 3 tot en met 10 en 16 van de bijlage bij de AMvB. In
het uniform kader is het beleid neergelegd dat de NZa hanteert bij het
verlenen en vaststellen van beschikbaarheidbijdragen voor onder andere
SEH en AV. De beleidsregel is aanvullend op het uniform kader.

Voor een aantal activiteiten en voorzieningen van zorgaanbieders is het
niet mogelijk en/of wenselijk om deze rechtstreeks aan zorgproducten
voor individuele consumenten toe te rekenen. Het gaat om specifieke
functies of kenmerken van de zorgverlening, zoals beschikbaarheid,
specifieke deskundigheid of specifieke voorzieningen. Doel van deze
beleidsregel betreft het vaststellen van de wijze van bekostiging van
deze activiteiten en voorzieningen.

Bij de AMvB is door de Minister van VWS een aantal vormen van zorg
aangewezen waarvoor de NZa een beschikbaarheidbijdrage kan
vaststellen. Mede op basis van de AMvB heeft de NZa de beleidsregel
vastgesteld. Ook de SEH en de AV komen in aanmerking voor een
beschikbaarheidbijdrage. In onderdeel B, aanhef en onder 7 en 8, van
de Bijlage bij de AMvB is dit vastgelegd.

In de artikelen 7.2 en 8.2 van de beleidsregel is opgenomen wanneer
een aanbieder voor een beschikbaarheidbijdrage SEH in aanmerking kan
komen. Daarvoor moet een aanbieder in eerste instantie aan elk

van de volgende criteria voldoen:

1. De SEH en/of afdeling voor AV moet voldoen aan de geldende
(minimum)normen die worden gesteld aan een SEH en/of aan een
afdeling AV;



2. De SEH en/of de afdeling voor AV moet onvoldoende inkomsten uit de
tarieven hebben om de kosten van de SEH en/of AV te dekken;

3. De SEH en/of de afdeling voor AV moet gevoelig zijn voor de 45-
minutennorm volgens de meest relevante analyse van het RIVM.

Uit de aanwijzingen volgt dat de NZa voor wat betreft de gevoeligheid
voor de 45-minutennorm mag uitgaan van de meest relevante analyse
van het RIVM.

De aanvraag tot verlening van de beschikbaarheidbijdrage

SEH dient te worden gedaan door middel van het invullen van het
aanvraagformulier. Daarnaast dient er een brief te worden toegevoegd
met daarin een motivatie dat de SEH aan de geldende
(minimum)normen voldoen. De NZa beoordeelt de aanvraag.

Een initiéle aanvraag voor een beschikbaarheidbijdrage voor

deze zorgfunctie, kan gedurende het gehele jaar worden gedaan.
Zodra er eens een beschikbaarheidbijdrage is toegekend, dient

een aanvraag tot verlening op grond van artikel 4.1.1 van het uniform
kader voor 1 oktober van het jaar t-1 te worden gedaan. Vervolgens
beslist de NZa op grond van artikel 4.1.5 van het uniform kader binnen
13 weken na indiening van de complete aanvraag over de aanvraag tot
verlening van een beschikbaarheidbijdrage.

DE AANGEVOERDE BEZWAREN

Bezwaarde voert als belangrijkste argument aan dat de meest relevante
analyse van het RIVM voor de beoordeling van haar aanvraag, de
analyse van 12 februari 2016 is. Op grond van deze analyse zou
Rivierenland in aanmerking zijn gekomen voor een
beschikbaarheidbijdrage SEH en/of AV.

In de brief van 18 december 2019 stelt bezwaarde onder andere dat de
NZa gehouden is om, op grond van artikel 4:102, tweede lid van de Awb,
de wettelijke rente te vergoeden. De wettelijke rente moet worden
vergoed vanaf de dag waarop de beschikbaarheidbijdrage aan bezwaarde
betaald had moeten worden als de NZa in december 2017 een juist
besluit had genomen, tot de datum waarop de beschikbaarheidbijdrage
wordt betaald op grond van het nieuw te nemen besluit.

OORDEEL NZa

Beoordeling bezwaren

De NZa stelt voorop dat zij via de beleidsregel, het uniform kader en het
bestreden besluit uitvoering heeft gegeven aan de aanwijzingen die de
minister van VWS aan de NZa heeft gegeven. De grondslag voor de
bevoegdheid van de minister van VWS tot het geven van aanwijzingen is
in artikel 7 van de Wmg vastgelegd. De NZa is gehouden de
aanwijzingen te volgen, nu deze voldoen aan de wettelijke eis dat een
aanwijzing betrekking moet hebben op een onderwerp waarover de NZa
ingevolge de wet beleidsregels kan vaststellen, namelijk de
beschikbaarheidbijdrage. Bij de beoordeling van de rechtmatigheid van
de aanwijzingen heeft de minister van VWS, naar het oordeel van de
NZa, in redelijkheid doorslaggevende betekenis kunnen toekennen aan



het feit dat met het verlenen van de beschikbaarheidbijdrage SEH
marktverstoring wordt voorkomen. Deze beschikbaarheidbijdragen
maken bekostiging van zorgaanbieders mogelijk voor vormen van zorg
waarvan de kosten voor de afzonderlijke prestaties in redelijkheid niet of
niet geheel zijn toe te rekenen naar en in rekening te brengen zijn aan
individuele ziektekostenverzekeraars of verzekerden dan wel waarbij een
toerekening van de kosten naar tarieven marktverstorend zou werken.
Derhalve is de NZa van oordeel dat de aanwijzingen rechtmatig zijn en
dat de minister van VWS met de aanwijzingen niet buiten de grenzen
van een redelijke beleidsbepaling is getreden.

Bezwaarde heeft tijdig op 26 september 2017 een aanvraag gedaan en
de NZa heeft hierop tijdig (binnen 13 weken conform artikel 4.1.5 van
het uniform kader) op 7 december 2017 een besluit genomen. Zoals uit
de beleidsregel volgt moet bezwaarde aan een drietal criteria voldoen wil
zij in aanmerking kunnen komen voor de verlening van een
beschikbaarheidbijdrage SEH en/of AV.

Op grond van het eerste criterium moet de SEH en/of de afdeling voor
AV voldoen aan de gestelde (minimum)normen die worden gesteld aan
een SEH en/of acute verloskundige zorg. Zowel de SEH als de afdeling
voor AV van bezwaarde voldoen aan deze (minimum)normen.

Het tweede criterium houdt in dat de SEH en/of afdeling voor AV
onvoldoende inkomsten uit de tarieven genereren om de kosten van de
SEH en/of de afdeling voor AV te dekken. Bezwaarde verwachte voor
haar SEH in 2018 een bedrag van [Vertrouwelijk...] als inkomsten.
Terwijl voor de verwachte inkomsten voor acute verloskundige zorg op
[Vertrouwelijk...] zijn begroot. Voor zowel de SEH als de acute
verloskundige zorg betekent dit dat de geschatte inkomsten uit de
tarieven onvoldoende zijn.

Tot slot moet bezwaarde voldoen aan het derde criterium. Dit betekent
dat de SEH en/of de afdeling voor AV gevoelig moet zijn voor de 45-
minutennorm volgens de meest relevante RIVM-analyse. Het CBb heeft
in haar uitspraak van 19 november 20193 geoordeeld dat bezwaarde
voor het jaar 2018 voldoet aan dit criterium omdat uit de RIVM-analyse
van 12 februari 2016 blijkt dat Rivierenland een gevoelig ziekenhuis is.
Voor de volledigheid merkt de NZa op dat de bezwaargronden die tegen
het derde criterium waren gericht geen nadere bespreking meer
behoeven.

Nu ook vaststaat dat bezwaarde voldoet aan het eerste criterium en het
tweede criterium om in aanmerking te komen voor de verlening van een
beschikbaarheidbijdrage SEH en een beschikbaarheidbijdrage voor de
AV, zal de NZa de positief beslissen op de aanvraag voor verlening van
deze beschikbaarheidbijdragen. De herziene verleningsbeschikking wordt
geacht deel uit te maken van dit besluit.

Vergoeding wettelijke rente

Met de brief van 20 december 2019 verzoekt bezwaarde de NZa om
vergoeding van wettelijke rente overeenkomstig het bepaalde in artikel
4:102, tweede lid, van de Awb.

3 ECLI:NL:CBB:2019:585.



De NZa erkent dat zij wettelijke rente verschuldigd is aan bezwaarde. De
hoogte van dit bedrag zal bij afzonderlijk besluit worden vastgesteld.

Proceskostenvergoeding

Bezwaarde heeft verzocht om toekenning van een kostenvergoeding als

bedoeld in artikel 7:15, tweede lid, van de Awb. Ingevolge deze bepaling

bestaat recht op een proceskostenvergoeding indien het besluit wordt

herroepen wegens een aan het bestuursorgaan te wijten

onrechtmatigheid. Het bestreden besluit wordt herroepen, zodat het

verzoek wordt ingewilligd. Onder toepassing van het Besluit

proceskosten bestuursrecht kent de NZa twee punten met een waarde

van € 525,- per punt toe voor het indienen van een bezwaarschrift en

het verschijnen bij een hoorzitting. Deze kostenvergoeding wordt binnen

zes weken betaald op een door u op te geven rekening. Wij verzoeken u

ons binnen twee weken na dagtekening van dit besluit de volgende

informatie te verstrekken:

- rekeningnummer (IBAN);

- tenaamstelling rekeninghouder;

- kenmerk/verwijzingen waaronder het overboeken moet
plaatsvinden.

Het gewicht van de zaak wordt door de NZa vastgesteld op één.

Derhalve vindt geen correctie plaats.

CONCLUSIE

Gelet op het voorgaande heeft de NZa dan ook besloten om het bezwaar
gegrond te verklaren en de bestreden beschikking te herzien op basis
van het onderzoek dat de NZa naar aanleiding van de uitspraak van het
CBb heeft verricht. De herziene verleningsbeschikking wordt in de
aanvragenportaal geplaatst en wordt geacht deel uit te maken van deze
beslissing op bezwaar.

Ingevolge artikel 8:1 van de Awb juncto 8:6 van de Awb juncto
hoofdstuk 2, artikel 4 van Bijlage 2 bij de Awb (Bevoegdheidsregeling
bestuursrechtspraak) kan een belanghebbende binnen zes weken na de
datum van verzending van dit besluit beroep instellen bij het College van
Beroep voor het bedrijfsleven, Postbus 20021, 2500 EA 's-Gravenhage.
Het beroep dient conform artikel 6:5, eerste lid, van de Awb schriftelijk
en ondertekend te worden ingediend en moet ten minste de volgende
gegevens bevatten: naam en adres van de indiener, een omschrijving
van het besluit waartegen het beroep zich richt en de gronden van het
beroep. Indien beschikbaar dient een afschrift van het besluit te worden
meegezonden.

Hoogachtend,
Nederlandse Zorgautoriteit

drs. J.M.T. Hautvast,
directeur Strategie



