
Lijst van vragen – totaal

1
Op welke wijze zal de regering zorg dragen voor het verspreiden van
Europese best practices in Nederland?

2
Neemt Nederland ook deel aan ontwikkelingen van nieuw welzijnsbeleid
van de Europese Unie (EU)?

3
Kan de regering op alle onderdelen onder het kopje «essentie voorstel-
»uiteenzetten in hoeverre de Nederlandse praktijk afwijkt van de
Europese, in hoeverre dit relevant is en in hoeverre dit strookt met de
opmerking op pagina 3 dat er geen additionele financiële middelen nodig
zijn? Betekent dit laatste dat Nederland een absolute voorsprong in de
Europese Unie heeft op het gebied van onderzoek naar Alzheimer en
dementie?

4
In de brief wordt toegelicht dat Nederland zijn voordeel kan doen met
kennis over mensen met dementie uit het Verenigd Koninkrijk en
Scandinavië en dat Nederland een voortrekkersrol kan vervullen bij het
verspreiden en delen van kennis. Op welke gronden zullen de kennis en
de best practices tussen Europese landen worden uitgewisseld, aangezien
zorgstelsels van elkaar verschillen?

5
Hoe rijmt de constatering dat op het gebied van zorg, het voorlichten van
het publiek en de positie van mensen met dementie in een aantal landen
in de EU verder is dan Nederland met de opmerking dat Nederland één
van de voorlopers is bij het ontwikkelen en in de praktijk brengen van
zorgconcepten voor mensen met dementie?

6
De regering ziet het Europese niveau als het juiste niveau voor het
uitwisselen van best practices. Kan de regering uiteenzetten waar dit
standpunt precies op gebaseerd is?

7
Kan de regering toelichten welk probleem er precies opgelost wordt, één
van de voorvragen voor de beantwoording van de subsidiariteitstoets,
door dit voorstel?

8
Op het gebied van zorg, het voorlichten van het publiek en de positie van
mensen met dementie is een aantal landen in de EU volgens de regering
verder dan Nederland. Hoe staat het in dit verband met de voortgang van
de stimuleringsregeling kleinschalige zorg en de snelheid waarmee
casemanagement van de grond komt?

9
Hoe zijn de resultaten van het Programma Ketenzorg Dementie?

10
Kan worden geconcretiseerd hoe en wanneer Nederland volgens de
regering mogelijk zijn voordeel kan doen met kennis uit het Verenigd
Koninkrijk en Scandinavië op het gebied van preventieve gezond-
heidszorg?
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11
Volgens bladzijde 4 van de Mededeling van de Europese Commissie
wordt in 2010 van start gegaan met een gezamenlijke actie van de
Europese Commissie en de lidstaten zoals vastgesteld in het werk-
programma voor de uitvoering van het tweede communautair actie-
programma op het gebied van gezondheid (2008–2013). Wat is de stand
van zaken met betrekking tot deze actie, in het bijzonder voor wat betreft
de actie van Nederland op het gebied van dementie?

12
Kan de regering toelichten welke financiële middelen voor onderzoek naar
en preventie van dementie er binnen de EU thans beschikbaar zijn, welk
deel daarvan al bestemd is, welk deel in welke jaren nog beschikbaar is en
welk deel er naar Nederland(se instellingen) gaat of zal gaan? Kan de
regering in dit verband in het bijzonder ingaan op de verdeling van
middelen uit het Zevende Kaderprogramma?

13
Welke concrete voorstellen ten aanzien van de rechten van patiënten doelt
de regering op, gezien de brief van de regering waaruit blijkt dat «het
respecteren van de rechten» op basis van de mededeling inhoudt het
«erkennen van de mentale waarde van ouderen, het verminderen van de
taboes rond dementie, het delen van best practices bij het respecteren van
de rechten van kwetsbare ouderen»?

De voorzitter van de commissie,
Smeets

Adjunct-griffier van de commissie,
Sjerp
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