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Uw kenmerk -

Geachte heer, mevrouw,

Hierbij doen wij u de antwoorden toeckomen op de door mevrouw A. Kuik
van het CDA gestelde vragen over de compensatie voor chronisch zieken en
gehandicapten.

Aanleiding voor de vragen is geweest het besluit van de regering om diverse
inkomensregelingen voor chronisch zieken en gehandicapten af te schaffen,
zoals de compensatie eigen risico (CER) en de algemene tegemoetkoming in
het kader van de Wet tegemoetkommg chronisch zieken en gehandicapten
(Wtcg). Het CDA uit zijn zorgen over de mogelijke gevolgen voor de
chronisch zieken en gehandicapten.
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€ 1,835 miljoen. In uw vergadering van 19 februari 2014 heeft u besluiten
genomen over de inzet van de extra middelen armoedebeleid in 2014. Voor
alle duidelijkheid de extra middelen voor de intensivering van het
armoedebeleid ontvangt de gemeente met een ander doel dan de middelen
voor de maatwerkvoorziening voor chronisch zieken en gehandicapten.
Namelijk om extra inzet te plegen op armoedebestrijding en
schuldhulpverlening.

2. Heeft de gemeente in beeld hoeveel mensen binnen de gemeente nu
tegemoetkomingen ontvangen in het kader van de Wtcg of de CER? Is het

college bereid om de doelgroep in beeld te brengen, in overleg met het
CAK?

Nee, nog niet. Staatsecretaris van Rijn van VWS heeft toegezegd dat
gemeenten in maart 2014 worden geinformeerd over het aantal Wtcg- en
CER-gerechtigden binnen hun gemeente. Op dit moment hebben wij deze
informatie nog niet ontvangen.

3. Heeft uw college voldoende informatie om duidelijk te krijgen wat de
verschillende inkomensniveaus van deze inwoners zijn?

Nee. De Gemeente Groningen heeft geen informatie over het inkomen en/of
het vermogen van inwoners van de gemeente Groningen die een
tegemoetkoming ontvangen op het gebied van de Wtcg en CER. Deze
informatie is ook niet beschikbaar.

4. Hoe gaan we als gemeenten ook middeninkomens tegemoet komen voor
extra kosten als gevolg van een chronische handicap of ziekte?

Een belangrijke aanleiding voor het regeringsbesluit om de beide regelingen
af te schaffen is een constatering van het ministerie van VWS aan de Tweede
Kamer waarin gezegd wordt dat “de huidige regelingen budgettair
onbeheersbaar, (te) onderhoudsintensief en bovenal te ongericht zijn. Een
groot deel van de mensen die momenteel een tegemoetkoming ontvangt,
behoort niet tot de doelgroep van de regelingen. Andersom geldt dat een deel
van de beoogde doelgroep juist géén tegemoetkoming ontvangt.”

Omdat het rijk gemeenten een veel lager bedrag ter beschikking stelt dan het
bedrag dat aan beide regelingen werd uitgegeven, zullen we als gemeente niet
in staat zijn om iedereen die nu iets van het rijk ontvangt te compenseren.
Tenzij we er zelf extra middelen voor vrij maken. Er moeten afwegingen
gemaakt worden waarbij het van belang is te kijken naar extra kosten die
mensen maken, hun financiéle draagkracht, de omvang van de beschikbare
middelen en de uitvoerbaarheid van een regeling.

Daarbij moeten we ons goed realiseren dat we als gemeente als gevolg van de
decentralisatie van taken op de terreinen van AWBZ en Jeugd vanaf 1 januari
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2015 met omvangrijke bezuinigingen van het rijk geconfronteerd. Op de
AWBZ (Wmo) budgetten wordt gemiddeld 25% bezuinigd, op de
jeugdbudgetten wordt (in drie jaar tijd) 16% bezuinigd en op het huidige
budget huishoudelijke hulp wordt 40% bezuinigd. Overigens kan bij
definitieve vaststelling van het verdeelmodel blijken dat deze percentages
voor afzonderlijke gemeenten anders zullen uitpakken.

5. Heeft u de overtuiging dat u voldoende middelen krijgt om de chronisch
zieken en gehandicapten in onze gemeenten naar behoren fe
compenseren? Zo nee, wat betekent dat dan voor deze groepen inwoners?

Nee. De consequenties kunnen we op dit moment nog niet overzien.

We streven er naar een regeling te ontwerpen die recht doet aan de aspecten
zoals we die bij het antwoord op vraag 4 hebben benoemd.

6. Op welke wijze worden chronisch zieken en gehandicapten in onze
gemeente actief geinformeerd over de gemeentelijke tegemoetkoming die
zij als compensatie voor het schrappen van landelijke regelingen kunnen
ontvangen?

In de eerste plaats ligt hier een verantwoordelijkheid van het rijk. Het CAK
zal personen die in 2013 een CER ontvingen vé6r 30 juni 2014 een brief
sturen. Zij worden daarin geinformeerd over het afschaffen van de CER en
geattendeerd op gemeentelijk maatwerk.

Daarnaast zal het CAK personen die in 2014 een algemene tegemoetkoming
Wtcg ontvangen vanaf oktober 2014 informeren over de afschaffing van de
algemene tegemoetkoming. Ook zij worden geattendeerd op gemeentelijk
maatwerk en over de fiscale aftrek uitgaven specifieke zorgkosten.

Uiteraard nemen wij als gemeente onze verantwoordelijkheid bij de
voorbereiding van de invulling van het gemeentelijk maatwerk om daarbij de
WMO adviesraad en de Cliéntenraad Groningen te betrekken.

Ook zullen wij burgers actief informeren over de wijze waarop wij als
gemeente maatwerk uitvoeren.

>

de secretaris,
drs, M2 ten) Ruys
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Aan het college van burgemeester en wethouders van de gemeente Groningen,

Groningen, 5 maart 2014

Betreft: vragen ex artikel 42 reglement van orde inzake compensatie voor chronisch zieken
en gehandicapten.

Geacht college,

De regering heeft besloten om diverse inkomensregelingen voor chronisch zieken en
gehandicapten af te schaffen, zoals de compensatie eigen risico (CER) en tegemoetkomingen
in het kader van de Wet tegemoetkoming chronisch zieken en gehandicapten (Wtcg). In
totaal wordt er structureel 1,5 miljard euro bezuinigd. De inkomensgevolgen voor chronisch
zieken en gehandicapten kunnen fors zijn. Deze mensen kunnen de kosten van medicijnen
en behandelingen doorgaans immers moeilijk beinvioeden, en hebben vaak ook te maken
met forse arbeidsbeperkingen. Als compensatie voor deze bezuiniging blijft het rijk zelf 438
miljoen euro beschikbaar stellen voor een landelijke fiscale ondersteuningsregeling en wordt
ruim 268 miljoen euro beschikbaar gesteld voor een gemeentelijke ‘maatwerkvoorziening
deze gelden komen met ingang 1 januari 2014 in het gemeentefonds.

Het CDA maakt zich zorgen over de mogelijke gevolgen voor chronisch zieken en
gehandicapten en heeft de volgende vragen:

1. Kan het college aangeven hoeveel middelen onze gemeente per 1 januari 2014 extra
in het Gemeentefonds al heeft ontvangen voor de maatwerkvoorziening chronisch
zieken en gehandicapten en hoeveel voor de intensivering van het armoedebeleid?
Wanneer dit nog niet bekend is, kan het college dan aangeven hoeveel extra
middelen dit betekent uitgaande van de huidige verdelingssystematiek in het
Gemeentefonds? ‘

2. Heeft de gemeente in beeld hoeveel mensen binnen de gemeente nu
tegemoetkomingen ontvangen in het kader van de Wtcg of de CER? Is het college
bereid om de doelgroep in beeld te brengen, in overleg met het CAK?

3. Heeft uw college voldoende informatie om duidelijk te krijgen wat de verschillende
inkomensniveaus van deze inwoners zijn?

4. Hoe gaan we als gemeenten ook middeninkomens tegemoet komen voor extra
kosten als gevolg van een chronische handicap of ziekte?

5. Heeft u de overtuiging dat u voldoende middelen krijgt om de chronisch zieken en
gehandicapten in onze gemeenten naar behoren te compenseren? Zo nee, wat
betekent dat dan voor deze groepen inwoners?

6. Op welke wijze worden chronisch zieken en gehandicapten in onze gemeente actief
geinformeerd over de gemeentelijke tegemoetkoming die zij als compensatie voor het
schrappen van landelijke regelingen kunnen ontvangen?

Namens de CDA-fractie,

Anne Kuik



