Koester wat werkt - Versterk wat nodig is

De keuzes die nu nodig zijn, vragen om lef, visie en koers-
vast leiderschap. Niet alle maatregelen zullen direct effect
hebben, maar dat maakt ze niet minder noodzakelijk. Juist
nu is het moment om te investeren in kennis, vernieuwing en
samenwerking. Om te kiezen voor wat werkt, en om ruimte te
geven aan de innovatiekracht die nodig is voor de gezondheid

van morgen.

De umc’s zijn er klaar voor.
Nu is het aan de politiek.
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Meer weten over onze
inzet op de gezondheid
van morgen?

In ons uitgebreide verkiezings-
manifest leest u ook onze inzet op:

(Zorg)personeel
De spil van ons zorgstelsel

Duurzaamheid
Voor een leefbaar klimaat/gezonde
maatschappij
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Voor de
gezondheid
van morgen

UMCNL Verkiezingsmanifest 2025

Databeschikbaarheid en Al

Slim verbinden, veilig vernieuwen

Geneesmiddelen
Beschikbaar, betaalbaar en

verantwoord
Weerbare maatschappij
Een samenleving die standhoudtin

crisistijd

Lees het uitgebreide

manifest op:
nfu.nl/verkiezingen2025

E-mail: info@umcnl.nl
Bel: 030 273 98 80

UMCNL is de koepel van de zeven umc’s van Nederland
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De Nederlandse gezondheidszorg behoort tot de wereldtop. We lopen internationaal
voorop in zorg die betaalbaar is én van hoge kwaliteit. Dat is te danken aan een stelsel
waarin iedere zorgpartij een eigen, unieke rol vervult. Voor de universitair medische
centra (umc’s) betekent dat: het leveren van hoogcomplexe zorg, het opleiden van zorg-
professionals, het doen van wetenschappelijk onderzoek en het benutten van de daaruit
voortkomende kennis.

De verbindende rol van de umc’s

Door de nauwe verwevenheid van hun vier wettelijke kerntaken brengen umc’s kennis sneller en
doelgerichter naar de zorgpraktijk. Daarnaast vervullen de umc’s - in samenwerking met huisartsen,
ziekenhuizen, het sociaal domein en andere partners - een verbindende rol in regionale én internationale
netwerken. Zo dragen ze bij aan oplossingen voor de complexe vraagstukken van vandaag en morgen; niet
alleen bij complexe zorgvragen, maar ook voor de gezondheid van de samenleving als geheel.

Tijd voor visie, daadkracht en keuzes maken

De toekomst van onze gezondheidszorg komt echter steeds meer onder druk te staan. De uitdagingen die
nu al groot zijn, nemen alleen maar toe: dubbele vergrijzing, een stijgende zorgvraag en een tekort aan
personeel zetten de toegankelijkheid én betaalbaarheid van de zorg onder druk. Het is nu tijd voor visie,
daadkracht en keuzes die verder reiken dan één kabinetsperiode. De umc’s vragen daarom politieke steun

voor de volgende prioriteiten:

Richting geven aan samenwerking in de zorg
Investeren in kennis en innovatie
Bewegen van zorg naar gezondheid



(" Zorg die werkt - De kracht van samenwerking Politieke keuzes die nti nodig zijn:

Onze gezondheidszorg piept en kraakt. Niet alleen door de toenemende zorgvraag en het groeiende
personeelstekort, maar ook doordat zorg en ondersteuning nog te vaak langs elkaar heen werken. Hoewel
samenwerking toeneemt, blijven structurele obstakels bestaan: uiteenlopende financieringsstromen,
beperkte gegevensuitwisseling en onduidelijke verantwoordelijkheden. Dat belemmert passende zorg en
vergroot de gezondheidsverschillen. De versnippering leidt bovendien tot onnodige administratieve lasten
en verlies van samenhang.

Zonder goede samenwerking geen passende zorg. Dat vraagt om politieke keuzes die verantwoordelijkheden
verduidelijken, versnippering tegengaan en de kracht van bestaande structuren benutten.

Politieke keuzes die nu nodig zijn:

’ Een gezonde samenleving - Van zorg naar gezondheid

We leven langer, maar brengen minder jaren door in goede gezondheid. Chronische ziekten, dure ge-

neesmiddelen en kostbare technologie zorgen voor toenemende druk op de zorg. Tegelijkertijd groeien
de gezondheidsverschillen. Onderzoek toont steeds duidelijker aan hoe leefomgeving, milieu en klimaat
onze gezondheid beinvloeden. Ongezondheid kost Nederland tientallen miljarden per jaar, in zorguitgaven,

. Kennis en innovatie - Onze belangrijkste grondstof verloren arbeidsproductiviteit en gemist levensgeluk.

Nederland is voor haar welvaart sterk afhankelijk van kennis en innovatie. Dat geldt zeker ook voor De zorg bepaalt slechts tien procent van onze gezondheid; de rest hangt samen met factoren als omgeving,
de zorg, waar ontwikkelingen elkaar snel opvolgen: van preventieonderzoek, nieuwe diagnostiek en armoede, onderwijs en leefstijl. Effectief preventiebeleid kan volgens het CPB bijdragen aan welvaart en
behandelmethoden tot de inzet van Al in zorg en gezondheid. Innovatie maakt betere zorg mogelijk, gelijke gezondheidskansen, maar vraagt daarvoor regie van de overheid. De kennis is er, maar eigenaarschap
versterkt de economie en helpt om de groeiende zorgvraag beheersbaar te houden. ontbreekt en versnippering domineert. Alleen met een samenhangende, daadkrachtige preventiestrategie

kunnen we gezondheid écht bevorderen. Dat vraagt om regie, ambitie en samenwerking over domeinen heen.
Toch blijft Nederland achter als het gaat om investeringen in kennis en innovatie. Al jaren halen we de
Europese doelstelling niet om minimaal 3% van het bruto binnenlands product (bbp) te investeren Politieke keuzes die nu nodig zijn:
in onderzoek en innovatie, terwijl
landen als de VS, China, Duitsland
en Belgié daar wél ruim boven
zitten. Hierdoor dreigt het Europese
concurrentievermogen te verzwakken
(zo constateert 0.a. het Draghi-rapport

2024).

Zonder ingrijpen verliest Nederland
zowel economisch als maatschappelijk
terrein: veel kansrijke innovaties —
binnen en buiten de zorg — blijven dan
liggen. Zonder stabiele financiering
brokkelt het fundament onder onze

zorginnovatie snel af.



