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Intrekking Verordening regelende de samenstel-
ling, de bevoegdheid en de werkwijze van de Pro-
vinciale Raad voor de Volksgezondheid



aan provinciale staten van Drenthe 899-1

Inleiding

Dit voorstel behelst het intrekken van de Verordening regelende de samenstelling, de bevoegdheid en
de werkwijze van de Provinciale Raad voor de Volksgezondheid (PRV) in de provincie Drenthe. Dit
betekent het de jure opheffen van de PRV in de provincie Drenthe.

De PRV ontleent zijn bestaan aan de Gezondheidswet van 18 januari 1956. Artikel 45 van de Ge-
zondheidswet bepaalt dat provinciale staten een PRV instellen en bij verordening de samenstelling, de
bevoegdheid en de werkwijze ervan regelen. De Gezondheidswet geeft aan dat de PRV rechtsper-
soon is (publiekrechtelijk orgaan). De PRV wordt bijgestaan door een bureau. Voor het personeel,
werkzaam bij het bureau van deze raad, zijn de arbeidsvoorwaarden van toepassing die gelden voor
het personeel in dienst van de provincie.

De PRV in de provincie Drenthe is (als adviesraad voor volksgezondheidsbeleid) opgenomen in de
Stichting Instituut voor Volksgezondheid en Maatschappelijke ontwikkeling (IVOM). Deze advies-raad
wordt gevormd door het conform de verordening van de PRV geformeerde dagelijks bestuur van de
PRV. De functie van directeur van de stichting en directeur van de PRV zijn in één persoon verenigd.

In de verordening voor de PRV werden, rekening houdend met de wet, de volgende taken voor de
PRV aangegeven:
- het stimuleren van de gezondheidszorg in de provincie Drenthe;
- het bevorderen van de coördinatie van alle werkzaamheden die op het gebied van de volksge-

zondheid in de provincie Drenthe worden verricht;
- het uitbrengen van adviezen, onder meer omtrent de verdeling van rijkssubsidies en het bevorde-

ren van het ter beschikking stellen van gelden en andere middelen ten behoeve van de
gezondheidszorg;

- het samenwerken met andere raden, indien deze samenwerking voor de gezondheidszorg dienstig
is;

- het verrichten van werkzaamheden ter bevordering van een doelmatig stelsel van voorzienin-gen
voor gezondheidszorg in de provincie Drenthe.

In een overeenkomst tussen PRV en IVOM werd geregeld dat de PRV in IVOM-verband kon voldoen
aan zijn wettelijke verplichtingen.

Geconstateerd moet worden dat in de laatste jaren de facto geen sprake meer was van specifiek door
de PRV, als onderdeel van het IVOM, uitgeoefende taken. Adviezen - op verzoek of uit eigen bewe-
ging - werden niet meer uitgebracht, evenmin als werkplannen of jaarverslagen en vergade-ringen van
de PRV en bestuursmutaties vonden niet meer plaats. Bestuurlijk en functioneel leidt de PRV dus al
enige jaren een slapend bestaan.
Belangrijke oorzaken zijn de veranderende rol van de provincie op het terrein van de zorg en de ge-
wijzigde totstandkoming van het zorgbeleid. De provincie doet veel meer rechtstreeks "zaken" met de
partijen in het veld. Deze interactieve wijze van beleidsontwikkeling (zie de regiovisie-ontwikkeling)
deed de behoefte aan onafhankelijke beleidsadvisering verder afnemen.
Aanbieders, verzekeraars en gemeenten hebben de PRV als spreekbuis, overlegplatform en
adviesorgaan evenmin nog nodig. Daarnaast worden ontwikkelings- en steunfunctietaken die de PRV
voorheen tot zijn takenpakket rekende, (mede) door andere maatschappelijke instellingen in Drenthe,
zoals het Regionaal Patiënten en Consumenten Platform (RPCP), uitgevoerd. In het bijzonder betreft
het hier zaken waar zorg in samenhang met andere beleidsvelden moet worden benaderd en de be-
hartiging van zorgvragersbelangen.
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In de praktijk heeft de PRV in het verkeer tussen provincie en IVOM de laatste jaren dan ook niet meer
van zich doen spreken.
Nu de rol van de PRV als adviseur, stimulator, beleidsontwikkelaar, coördinator, platform en
intermediair door wettelijke en maatschappelijke ontwikkelingen achterhaald is, zijn de taken die de
Gezondheidswet aan de PRV geeft de facto uitgehold en is de PRV als orgaan een lege huls gewor-
den.

Mede op grond van vorenstaande ontwikkelingen, die zich ook in andere provincies hebben voorge-
daan, is een aantal jaren geleden door de wetgever, bij voornemens tot herziening van het zorgstelsel,
de wettelijke verplichting in de Gezondheidswet met betrekking tot de instelling c.a. van de PRV ter
discussie gesteld. Onder meer als gevolg van het vooralsnog niet wettelijk vastleggen van de regiovi-
sie in de Gezondheidswet, is de voorgenomen wetswijziging echter niet gerealiseerd. Wel heeft een
en ander ervoor gezorgd dat de meeste provincies geen PRV meer hebben of instandhouden (onder
meer Groningen, Overijssel, Zuid-Holland, Noord-Holland,
Gelderland, Zeeland, Utrecht en Fryslân). Dit betekent dat deze provincies expliciet of impliciet de
subsidierelatie met de PRV hebben beëindigd respectievelijk het bureau van de raad hebben opgehe-
ven. De provincie Flevoland heeft nimmer een PRV ingesteld.

Op 13 december 2000 hebt u het principebesluit genomen om een onafhankelijk onderzoeks-bureau
in het leven te roepen, waarbij gebruik zal worden gemaakt van de deskundigheid en
capaciteit van IVOM en STAMM.
Op 18 april 2001 hebt u het besluit genomen om de subsidierelatie met het IVOM uiterlijk per 1 januari
2003 te beëindigen. De overwegingen hiervoor worden bekend verondersteld. Dit betekent dat de
PRV per die datum feitelijk geen onderkomen meer zal hebben.
Mede gelet op het vorenstaande is de conclusie dat de PRV in Drenthe formeel, functioneel en be-
stuurlijk geen basis meer heeft. In verband hiermee wordt voorgesteld de PRV in de provincie Drenthe
op te heffen en dit te effectueren door uiterlijk per 1 januari 2003 de door uw staten vastgestelde Ver-
ordening regelende de samenstelling, de bevoegdheid en de werkwijze van de Provinciale Raad voor
de Volksgezondheid in te trekken.

De personele en materiële aspecten
Bij het IVOM zijn momenteel nog twee PRV-medewerkers in dienst, waaronder de directeur. De laat-
ste is tevens directeur van het IVOM. In de hiervoor reeds genoemde overeenkomst tussen PRV en
IVOM wordt bevestigd en overeengekomen dat de overheveling van taken en bevoegdheden (van de
PRV) naar het IVOM het noodzakelijk maakt dat de daaraan gekoppelde (subsidie)gelden met ingang
van 1 januari 1996 rechtstreeks aan het IVOM worden toegekend en dat het IVOM de zeggenschap
uitoefent over de PRV-medewerkers. Dit betekent dus dat het "werkgeverschap" over de PRV-
medewerkers bij het IVOM is komen te berusten.
Inmiddels is op bestuurlijk niveau tussen provincie en IVOM overeengekomen dat, mede terzake de
personele consequenties, de uitwerking van de besluiten tot het opzetten van een onderzoeks-
instituut en de beëindiging van de subsidierelatie met het IVOM, zich tot de positie van alle medewer-
kers van het IVOM, dus inclusief die van de PRV, zal uitstrekken. Het vorenstaande houdt in dat de
uitvoering van uw besluit tot intrekking van de verordening parallel dient te lopen met uw besluit tot
beëindiging van de subsidierelatie met het IVOM.

Advies

1. De Verordening regelende de samenstelling, de bevoegdheid en de werkwijze van de Provin-
ciale Raad voor de Volksgezondheid intrekken.

2. Ons college de datum van intrekking nader laten bepalen (uiterlijk per 1 januari 2003).
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Meetbaar/Beoogd beleidseffect

Het formaliseren van de situatie dat de PRV in Drenthe geen taken meer vervult, geen subsidie meer
zal ontvangen en geen juridisch onderdak meer zal hebben.

Argumenten

1.1. De PRV vormt onderdeel van het IVOM.

1.2. De subsidiëring van het IVOM wordt door de provincie beëindigd.

1.3. Nader te bepalen kerntaken, personeel en budget van het IVOM worden ondergebracht bij an-
dere, door de provincie gesubsidieerde instellingen.

1.4. De PRV vervult in de praktijk geen taken meer.

1.5. De PRV heeft - als uitvloeisel van vorenstaande - functioneel, bestuurlijk en financieel geen
basis meer.

Uitvoering

Tijdsplanning
De verordening dient uiterlijk per 1 januari 2003 te worden ingetrokken.

Financiën
De financiële consequenties worden afgeregeld in het traject betreffende beëindiging van de
subsidiëring van het IVOM.

Monitoring en evaluatie
N.v.t.

Extern betrokkenen
Geen.

Communicatie
De uitvoering van het besluit dient te worden betrokken bij het bestuurlijk overleg met IVOM over de
beëindiging van de subsidierelatie met deze instelling.

Bijlagen   

1. Verordening regelende de samenstelling, de bevoegdheid en de werkwijze van de Provinciale Raad
voor de Volksgezondheid (Provinciaal blad nummer 20 van 1987)

2. Overeenkomst Provinciale Raad voor de Volksgezondheid en Stichting IVOM
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Ter inzage in de leeskamer

N.v.t.

Assen, 31 oktober 2001
Kenmerk: 44/6.14/2001009923

Gedeputeerde staten van Drenthe,

A.L. ter Beek, voorzitter
J.Th. Imholz, wnd. griffier

ab/coll.
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Provinciale staten van Drenthe;

gelezen het voorstel van gedeputeerde staten van Drenthe van 31 oktober 2001, kenmerk
44/6.14/2001009923;

gelet op de Gezondheidswet;

BESLUITEN:

I. de Verordening regelende de samenstelling, de bevoegdheid en de werkwijze van de
Provinciale Raad voor de Volksgezondheid (Provinciaal blad nummer 20 van 1987) in te
trekken;

II. gedeputeerde staten de datum van intrekking nader te laten bepalen (uiterlijk per 1 januari 2003).

Assen, 12 december 2001

Provinciale staten voornoemd,

, griffier , voorzitter

ab/coll.


