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Besluit van

houdende wijziging van het Besluit
informatievoorziening artikel 19
Wet Ambulancevervoer

W13.11.0231/lll

Op de voordracht van Onze Minister van Volksgezondheid, Welzijn en Sport van
17 juni 2011, kenmerk DWJ]Z/G&E-3067718;

Gelet op de artikel 19 van de Wet ambulancevervoer;

De Afdeling advisering van de Raad van State gehoord van ,

I

Gezien het nader rapport van Onze Minister van Volksgezondheid, Welzijn en
Sport van , ;

Hebben goedgevonden en verstaan:

ARTIKEL 1

In het Besluit informatievoorziening artikel 19 Wet ambulancevervoer wordt een
artikel ingevoegd, luidende:

Artikel 8a

1. Onverminderd het bepaalde in de artikelen 1 tot en met 8 heeft dit besluit
mede betrekking op de volgende gegevens:

a. een tabel waarin per standplaats is aangegeven hoeveel ambulances en
ambulanceteams gedurende welke dagdelen paraat zijn,

b. schriftelijke afspraken met partners in de zorgketen, andere
vergunninghouders, gemeenten, politie en brandweer en het bestuur van de
veiligheidsregio.

2. De gegevens, bedoeld in het eerste lid, worden door de vergunninghouders aan
Onze Minister op verzoek verstrekt binnen vier weken na het verzoek.



ARTIKEL II

NOTA VAN TOELICHTING
Dit besluit treedt in werking met ingang van 1 oktober 2011.

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

De Minister van Volksgezondheid,
Welzijn en Sport,

Voor een goede uitvoering van de Wet ambulancevervoer dienen door de
vergunninghouders op grond van die wet aan de Minister van Volksgezondheid,
Welzijn en Sport (hierna: de minister) gegevens te worden verschaft. In het
Besluit informatievoorziening artikel 19 Wet ambulancevervoer is aangegeven
welke gegevens dienen te worden verstrekt. Deze informatievoorziening behoeft
enige aanvulling. Het gaat daarbij om informatie over de capaciteit van de
vergunninghouders (aantal ambulances en bemensing van die ambulances) en
over de samenwerking in de keten van acute zorg en in de keten van orde en
veiligheid.

De gevraagde informatie over de paraatheid dient ertoe om te kunnen berekenen
of de capaciteit die door de vergunninghouders wordt ingezet voldoende is om
97% van de bevolking in 15-minuten responstijd te kunnen bereiken. De 15-
minutennorm is een belangrijke spreidingsnorm. Zij is onder meer onderdeel van
de bereikbaarheidsnorm voor de spreiding van de spoed eisende hulp afdelingen,
in de zin dat een patiént die acute zorg nodig heeft, binnen 45 minuten een spoed
eisende hulp afdeling van een ziekenhuis moet kunnen bereiken. Laatstgenoemde
norm is vastgelegd in een beleidsregel onder de Wet toelating zorginstellingen.
Overigens kan de in te zetten capaciteit ook bestaan uit zogenoemde solo-
ambulances, fietsambulances, motorambulances of nog andere vervoermiddelen.
De Wet ambulancevervoer staat daaraan niet in de weg.

Verder wordt informatie gevraagd betreffende samenwerking met de partners in
de keten van de acute zorg, met de partners in de keten van openbare orde en
veiligheid en met de buurregio’s. Ambulancezorg staat niet op zichzelf maar maakt
onderdeel uit van deze verschillende ketens. Een goede samenwerking kan de
kwaliteit en de doelmatigheid van de zorg verbeteren. Aan de hand van de
samenwerkingsafspraken kan worden gekeken naar ‘best practises’. Voor de
samenwerkingsafspraken geldt overigens dat vergunninghouders deze dienen te
verstrekken voor zover ze deze bezitten.

Gevolgen voor administratieve lasten




De wijziging van het Besluit informatievoorziening artikel 19 Wet
ambulancevervoer betekent dat er voor de vergunninghouders sprake is van
administratieve lasten. Deze lasten zijn echter verwaarloosbaar aangezien iedere
vergunninghouder beschikt over informatie betreffende de paraatheid van
ambulances. Deze informatie maakt onderdeel uit van zijn dagelijkse
bedrijfsvoering. Hiervoor hoeft geen aparte administratie te worden bijgehouden.
Ook voor de informatie inzake samenwerkingsafspraken hoeft geen aparte
administratie te worden bijgehouden. Verder hoeft de vergunninghouder alleen de
afspraken te verstrekken voor zover hij die heeft gemaakt. Een berekening leert
dat het de vergunninghouder gemiddeld 1 uur tijd kost tegen een gemiddelde
loonsom van 35 euro. Voor 35 vergunninghouders betekent dat een totale
administratieve last van 35 x 35 = 1225 euro.

In april 2011 heeft de minister een brief naar de Tweede Kamer gestuurd waarin
zij aankondigt een wetsvoorstel in te dienen voor Tijdelijke wet ambulancezorg
(Kamerstukken II 2010/11, 29835, nr. 71). Het aangepaste Besluit
informatievoorziening artikel 19 Wet ambulancevervoer zal behulpzaam zijn bij de
implementatie van de voorgenomen tijdelijke wet. Dat laatste is ook bepalend
geweest voor de keuze van de datum van inwerkingtreding van het onderhavige
besluit op 1 oktober 2011. Het is de bedoeling dat de voorgenomen tijdelijke wet
per 1 januari 2012 in werking treedt. Daarvoor dient (ruim) voor dat tijdstip te
worden beschikt over de nodige informatie. Inwerkingtreding van de voorgenomen
tijdelijke wet op een later tijdstip, is gelet op samenhang van de ambulancezorg
met de rampenbestrijding en crisisbeheersing, zoals geregeld in de Wet
veiligheidsregio’s, zeer ongewenst.

Indien de minister verzoekt om de informatie, bedoeld in het onderhavige besluit,
dient deze door de vergunninghouder binnen vier weken na het verzoek te worden
overlegd. Voor deze termijn is gekozen omdat de informatie mede behulpzaam zal
zijn bij de implementatie van de voorgenomen tijdelijke wet en bovendien slechts
een eenvoudige actie van de vergunninghouder nodig is om de informatie te
verzenden.

De Minister van Volksgezondheid,
Welzijn en Sport,

mw. drs. E.I. Schippers



