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De Voorzitter van de Tweede Kamer 
der Staten-Generaal 
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2500 EA  DEN HAAG 
 
 
 
 
 
 
Datum  2 februari 2011 
Betreft Kamervragen 
 
 
 
Geachte voorzitter, 
 
Hierbij zend ik u de antwoorden op de vragen van het Kamerlid Van Gerven (SP) 
over preventie via de site gezondheidsrisicotest.nl (4 januari 2011). 
 
Hoogachtend, 
de Minister van Volksgezondheid, 
Welzijn en Sport, 
 
 
 
 
mw. drs. E.I. Schippers 
 
 



 
 

Antwoorden op kamervragen van het Kamerlid Van Gerven over preventie via de 
site gezondheidsrisicotest.nl. 
(4 januari 2011) 
 
 
1 
Wat is uw oordeel over de site gezondheidsrisicotest.nl, waar preventiezelftesten 
worden aangeboden? 1) Is dit een wetenschappelijk verantwoorde test?  
 
1 
Het is niet aan mij om een oordeel te geven over de site gezondheidsrisicotest.nl 
in de huidige vorm. De Gezondheidsraad heeft op 23 januari 2009 geadviseerd 
over de gezondheidsrisicotest zoals die is aangeboden voor vergunningverlening in 
het kader van de Wet op het bevolkingsonderzoek (WBO). De Gezondheidsraad 
heeft - over de vergunningplichtige onderdelen, met name onderzoek naar kanker 
en onbehandelbare aandoeningen - geoordeeld dat een test die is gebaseerd op 
de richtlijnen voor de zorg niet zondermeer toepasbaar is op de algemene 
bevolking en daarmee wetenschappelijk ondeugdelijk was. De 
gezondheidsrisicotest is daarop aangepast, zie mijn antwoord op vraag 5. 
 
2 
Bent u van mening dat goede toepassing van laagdrempelige preventietesten een 
goede aanvulling van de Nederlandse gezondheidszorg betekent? Zo ja, kunt u dit 
toelichten?  
 
2 
Ja. Een goede preventietest kan een bijdrage leveren aan de volksgezondheid, 
bijvoorbeeld door tijdige opsporing van bepaalde aandoeningen of door mensen 
bewuster te maken van de noodzaak van een goede leefstijl. Er worden op dit 
moment veel verschillende testen aangeboden waarvan het nut niet is onderzocht. 
Ik verwacht van de aanbieders van dergelijke testen dat zij ervoor zorgen dat hun 
aanbod van goede kwaliteit is. Belangrijk daarbij zijn bijvoorbeeld eerlijke en 
volledige voorlichting, een deugdelijke test en dat de deelnemer bij een 
afwijkende uitslag goed wordt begeleid.  
Er zijn verschillende initiatieven om te komen tot kwaliteitsnormen voor 
verantwoorde screening. Die initiatieven juich ik toe.  
 
 
3 
Onderschrijft u de stelling van de initiatiefnemers dat een euro die vroeg in het 
ziekteproces wordt besteed een grotere gezondheidswinst oplevert dan een euro 
die later in het ziekteproces wordt besteed? 2) Kunt u dit toelichten?  
 
3 
Deze stelling gaat niet onverkort op voor het screenen van grote groepen mensen 
die geen klachten hebben. Het doel, gezondheidswinst, behaal je bij slechts een 
relatief kleine groep mensen, terwijl daarvoor een grote groep gezonde mensen 
een onderzoek moet ondergaan. Aan screening kleven namelijk ook nadelen. 
Vroege opsporing leidt niet altijd tot gezondheidswinst. Iemand kan jaren eerder 
patiënt worden, zonder dat dit leidt tot betere vooruitzichten of 
overlevingskansen. Ook uitslagen die niet kloppen zijn een nadeel van de 
screening.  
De overheid biedt enkel bevolkingsonderzoek aan als er sprake is van een 
bewezen effectieve en kosteneffectieve vroege interventie voor een aandoening 
waarvoor een goede behandeling bestaat. Ook als het gaat om een 

 



 

 gezondheidstest waar de consument zelf voor betaalt, moet de consument erop 
kunnen rekenen dat de kwaliteit van de aangeboden testen goed is. 
 
4 
Bent u van mening dat voor een dergelijke test zo weinig mogelijk drempels 
zouden moeten worden opgeworpen? Wat vindt u in dat licht van de eigen 
bijdrage van 19,95 euro die wordt gevraagd voor de experttest? Zou die eigen 
bijdrage ook worden gevraagd als een dergelijk onderzoek door de huisarts werd 
uitgevoerd? 
 
4 
Als iemand dit bedrag wil betalen voor de gezondheidsrisicotest, is dat aan de 
consument zelf. Zoals ik bij vraag 3 heb aangegeven, vind ik dat de consument 
dan wel waar voor zijn geld mag verwachten. 
Zolang er geen bewijs is dat een dergelijke test daadwerkelijk gezondheidswinst 
oplevert, kan er wat mij betreft geen sprake zijn van financiering uit de 
basisverzekering of de rijksbegroting. 
 
5 
Zijn testen als op gezondheidsrisico.nl wettelijk toegestaan in relatie tot de Wet op 
het bevolkingsonderzoek? Zo ja, kunt u dit toelichten? Wat is het oordeel van de 
Inspectie voor de Gezondheidszorg in dezen?  
 
5 
De gezondheidsrisicotest opereert buiten de reikwijdte van de WBO, omdat de test 
zich beperkt tot de vragenlijst zonder een vervolg hierop te bieden. De 
vergunningplicht van de WBO beperkt zich bovendien tot geneeskundig onderzoek 
naar kanker, onbehandelbare aandoeningen en onderzoek met behulp van 
ioniserende straling, dus een deel van de gezondheidsrisicotest valt buiten deze 
reikwijdte. Feitelijk levert de internetapplicatie informatie over de bestaande 
richtlijnen in relatie tot iemands leefstijl en familiegeschiedenis. Als hier een 
verhoogd risico uit blijkt, volgt een algemeen advies om gezonder te leven of om 
naar de huisarts te gaan. Er is geen sprake te zijn van een geneeskundig 
onderzoek in de zin van artikel 1, sub c, van de WBO. De risicotest is dus niet 
vergunningplichtig conform de WBO. De IGZ steunt dit standpunt. 
 
6 
Bent u bereid te onderzoeken of deze preventietest evidence based is en of deze 
in het basispakket kan worden opgenomen, zodat deze test zonder financiële 
drempels voor iedereen toegankelijk is? Zo nee, waarom niet?  
 
6 
VWS stimuleert ten algemene onderzoek naar het nut van dergelijke 
gezondheidstesten. De aanbieders van de preventietest kunnen bij ZonMw een 
subsidieaanvraag indienen om onderzoek te doen naar de effectiviteit van de test. 
Verder verwijs ik naar mijn antwoord op vraag 4.  
 
7 
Wat is uw oordeel over Prescan? 3) Wat is het oordeel van de Inspectie voor de 
Gezondheidszorg hierover mede in relatie tot het antwoord van uw 
ambtsvoorganger op eerdere Kamervragen? 4)  
 



 

 7 
Prescan biedt consumenten een total body scan, waarbij met behulp van straling 
onder andere gezocht kan worden naar kanker. Dit is vergunningplichtig op grond 
van de WBO. Prescan heeft hiervoor geen vergunning, maar opereert in het 
buitenland. Ik verwijs ook naar mijn antwoord op vraag 5. 
 
1) http://www.gezondheidsrisicotest.nl/ 
2) de Volkskrant, 3 januari 2011 
3) http://www.totalbodyscan.nl/contact/over-prescan.php  
4) Aanhangsel Handelingen, vergaderjaar 2006-2007, nr. 155 
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