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Kengetallen

In miljoenen euro's:

Omzet (verdiende premies en bijdragen eigen rekening)

Zorgkosten (schaden eigen rekening)
Bedrijfskosten

Beleggingsresultaat

Resultaat

Eigen vermogen

Voorziening voor niet verdiende premies en lopende risico's
In percentages:

Solvabiliteit (Solvency 1)

Aantallen:

Aantal merken

Aantal regio's waarvoor Menzis WIz-uitvoerder is
Aantal leden einde verslagjaar

Aantal leden begin verslag jaar +1

Aantal medewerkers einde verslagjaar (fte's)
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7.685,1

-7.381,7
-159,3
76,9
230,3
1.905,9

18,4

173%

3
3
1.912.509
1.905.253

1.185

7.067,9

-6.966,5
-145,1
112,7
79,8
1.675,6

67,7

161%

3
3
1.844.200
1.903.379

1.206



Bestuursverslag
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Verslag van de Raad van Bestuur

Voorwoord

Wij kiezen voor de mens. Dat is onze nieuwe missie. Niet dat we nu ineens een heel andere organisatie zijn
geworden, nee, maar we hebben nu wel een missie die goed samenvat waarom we doen wat we doen. We zijn
er om mensen te helpen als ze op ons rekenen. Daarbij gaat het niet om ons, niet om het systeem, niet of we
er veel of weinig aan verdienen (we zijn immers een codperatie: als we winst maken geven we dat terug aan
onze leden), maar steeds weer om de vraag hoe we de mens die op ons rekent, kunnen helpen. Daarmee zijn
we teruggegaan naar wat eigenlijk al bij de oprichting van Menzis in 1836 leidend was toen een aantal artsen in
Arnhem en omgeving Maatschappij van Voorzorg oprichtten en zo probeerden noodzakelijke zorg voor
iedereen betaalbaar en toegankelijk te houden. Vanuit een houding ook dat ze zich niet door de eerste de
beste tegenslag zouden laten tegenhouden maar steeds weer zouden kijken hoe ze hun leden wél konden
helpen.

Vandaag de dag inspireert deze houding ons nog steeds. En ook de bijbehorende mentaliteit: we moedigen
collega’s aan om bij problemen steeds weer met de “hoe kan het wél?”’-vraag te komen. En ook onze nieuwe
merkcampagne haakt mooi aan bij onze nieuwe missie met de merkbelofte “Dan is er Menzis”. Tenslotte nog
een voorbeeld van hoe we onze missie in ons dagelijks handelen laten inspireren: we voeren een open debat
met de buitenwereld over onze eigen rol in het stelsel. Want het moet uiteindelijk niet gaan om ons, maar
steeds weer om de mensen die op ons rekenen. Ook in veranderende omstandigheden. En ook als dat
veranderingen vraagt in rollen en verantwoordelijkheden.

De nieuwe missie en campagne werden geintroduceerd op een grote bijeenkomst in september waar alle
collega’s vanuit Wageningen, Groningen en Enschede waren uitgenodigd. Het was een mooi moment om aan
de onderlinge verbinding te werken, momenten van ontspanning en plezier te beleven en om met elkaar te
praten over hoe we de missie inhoud gaan geven en hoe we het overstapseizoen in zouden gaan. En of het
nou door die bijeenkomst kwam of niet, de eindejaarscampagne was in het laatste kwartaal van 2025 wat ons
betreft geslaagd. We behielden onze positie in de markt en verstevigden de kwaliteit van onze portefeuille,
zowel financieel als in termen van evenwicht. De zorgcontractering liep gelijk op met de overstapperiode en het
lukte ons weer om voor het einde van het jaar alle ziekenhuizen in onze kernregio’s te contracteren — zoals
altijd een belangrijk aspect bij de keuze van een polis en tegelijkertijd ook een geruststellende boodschap aan
onze leden.

In 2025 hebben we gewerkt aan hoe we er echt voor mensen kunnen zijn. Niet door de grootste of
goedkoopste te zijn, maar wel door de beste te zijn. Bijvoorbeeld in het voorkomen en verkorten van en
bemiddelen bij wachtlijsten. Of door het vertrouwen van onze leden te benutten om, met het gebruik van data
die zij met ons delen, maatwerk te bieden in persoonlijke dienstverlening. 2025 was daarbij vooral het jaar van
de inspiratie en het genereren van ideeén, 2026 wordt het jaar waarin we de eerste concrete resultaten willen
zien. Daarbij zullen de mogelijkheden van Al in de context van het steeds meer werken als een datagedreven
organisatie, ook voor ons steeds belangrijker worden. 2025 was kortom een jaar waar we tevreden op
terugkijken en dat geeft energie om er in 2026 nog weer een schepje bovenop te doen. We rekenen op alle
collega’s en partners om die stap dit jaar met elkaar te kunnen zetten!

Wouter Bos & Dirk Jan Sloots
Raad van Bestuur Codperatie Menzis

Wageningen, 19 maart 2026
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Profiel: kernactiviteiten, missie, visie, kernwaarden en strategie

Menzis als cooperatie

Cooperatie Menzis dient als zorgverzekeraar en zorgkantoor een publiek belang: het is onze
verantwoordelijkheid dat mensen de zorg krijgen die ze nodig hebben en dat we de zorg als geheel
toegankelijk, betaalbaar en kwalitatief van hoog niveau houden. We zijn een codperatie zonder winstoogmerk
en aandeelhouders, waarin het geld dat mensen aan ons toevertrouwen ten goede komt aan de zorg. We zijn
een codperatie, waarin de Ledenraad een stem geeft aan al onze leden. En deze stem nemen wij serieus, want
de Ledenraad heeft een belangrijke adviesrol die onze koers mede bepaalt.

Kernactiviteiten

Cooperatie Menzis staat aan het hoofd van de Menzis groep en is daarmee verantwoordelijk voor het beheer,
het bestuur en de financiering van de met de groep verbonden ondernemingen. Als zorgverzekeraar bieden we
de verplichte wettelijke verzekering tegen zorgkosten aan volgens de Zorgverzekeringswet (Zvw). Daarnaast
verzekeren we aanvullende zorgkostenrisico’s, die niet door de verplichte wettelijke verzekering worden
gedekt. Onder de codperatie vallen ook de Zorgkantoren Arnhem, Twente en Groningen. Deze zorgkantoren
voeren voor de inwoners van de betreffende regio’s de Wet langdurige zorg (WIz) uit. Tot slot leveren we, in
samenwerking met andere risicodragende partijen, bemiddelingsdiensten waarbij we optreden als
tussenpersoon.

De zorgverzekeringsmerken Menzis, Anderzorg en VinkVink bieden in heel Nederland de basis-, aanvullende
verzekering en tandartsverzekering aan. Menzis biedt zowel individuele als collectieve zorgverzekeringen aan.
De individuele verzekeringen worden afgesloten via onze eigen directe kanalen, via tussenpersonen én via
vergelijkingssites in de campagnetijd. Voor de collectieve zorgverzekeringen werkt Menzis samen met
intermediairs die via werkgevers en gemeenten collectieve contracten aanbieden. Naast
verzekeringsproducten biedt Menzis aanvullende diensten zoals zorgadvies, informatie over,
betaalmogelijkheden en behandelingen en wachtlijstbemiddeling.

Anderzorg biedt individuele zorgverzekeringen aan met een breed pallet aan aanvullende verzekeringen. De
individuele verzekeringen worden afgesloten via onze eigen directe kanalen en via vergelijkingssites in de
campagnetijd.

VinkVink richt zich op doelgroepen die kiezen voor volledige digitale dienstverlening. VinkVink biedt individuele
zorgverzekeringen aan met een paar aanvullende verzekeringen en werkt niet samen met tussenpersonen,
maar wel met vergelijkingssites in de campagnetijd. VinkVink onderscheidt zich door een online-first
benadering. Deze positionering benadrukt gemak, snelheid en digitale toegankelijkheid, wat aansluit bij de
trend van zelfredzaamheid bij een jongere doelgroep die gewend is aan mobiele interactie.

Financieel jaarverslag 2025, Codperatie Menzis U.A. 7



Juridische structuur

Cooperatie Menzis U.A. bestaat als juridische groep uit verschillende juridische entiteiten. De economische
activiteiten van deze entiteiten worden als één onderneming uitgevoerd. Binnen de codperatie kennen we
eenheid van bestuur. Dit betekent dat er geen onderscheid is tussen de aansturing van de groep en de
aansturing van een individuele juridische entiteit, die tot de codperatie behoort. Uiteraard wordt rekening
gehouden met het risicoprofiel van de afzonderlijke entiteiten in onder meer de visie, de strategie, de planning
& controlcyclus en het kapitaalbeleid. Ten aanzien van de verschillende entiteiten is er onderscheid in de
interne en externe verantwoording.

De juridische structuur van de cotperatie ziet er ultimo 2025 als volgt uit:

- - - Besloten Beleggingsfondsen
Codperatie Menzis aging A

Menzis Zorgverzekeraar N.V. is Vast

Anderzorg N.V. Menzis Aandel

Menzis N.V.

Stichting Zorgkantoor Menzis

Stichting Investeringen Menzis Menzis Holding B.V.

Stichting Menzis Beheer Menzis Bemiddeling B.V.

Menzis Leefkracht B.V.

Stichting MenzisFonds Menzis Zorginnovaties B.V.

Codperatie Beheerder Beleggingen Menzis U.A. Stichting Leefkracht

[ Vecozo B.V. @ ]
[ Vektis C.V. ©) ]
De vier ische eig wvan de drie besl fondsen

zijn:

A Menzis Zorgverzekeraar N.V. | Anderzorg NV,
Menzis N.V. | Stichting Menzis Beheer

¢

Menzis Zorginnovaties B.V. heeft een aandesl in Vecozo B.V.

Binnen de groep zijn er drie entiteiten die participeren in Vektis
CV:

© Menzis Zorgverzekeraar N.V. | Anderzorg NV
Stichting Zorgkantoor Menzis

Afbeelding 1: Juridische structuur op 31-12-2025
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Bedrijifsmodel
In het bedrijfsmodel van Coodperatie Menzis hebben we de activiteiten, die samenhangen met het verzekeren

van zorgkosten, in bedrijfsketens uitgewerkt.

[ Expertise Centra ]

Sturen en ity den bedrijf: ing
Sturen bedrijfsvoering Extern verantwoorden
Waardestroom Klant en Markt, Waard Zorg- en Gez idsreis,
Waardestroom Zorg

Verkopen zorgverzekering

Markt benaderen en verkopen

Service verlenen

Verstrekken informatie

Inkopen zorg Incasseren vorderingen Verrekenen zorgkosten
Selecteren en Beheren confracten Incassering Ontvangen en controleren Waarborgen rechtmatigheid en
contracteren zorg zorgaanbieder wvorderingen verevening doelmatigheid zorg

-
‘Waardestroom Infonnaﬁe\rourziening]

Expertise Centra

7

Faciliteren bedrijfsvoering

\

'

Beheren personeel Beheren faciliteiten en informatievoorziening Beheren vermogen en financién Codrdinatie en adviseren bedrijfsvoering

A

Afbeelding 2: Bedrijfsmodel op 31-12-2025

Missie, visie, kernwaarden en strategie

Onze missie: wij kiezen voor de mens

Wij kiezen voor de mens. Dat is onze missie en daar gaan wij voor. Het betekent dat we er zijn voor de mensen
die op ons vertrouwen. We zijn solidair, we zorgen voor elkaar, met elkaar. Wij zijn er voor mensen als ze ons
nodig hebben.

Onze visie

We willen onze leden een aantrekkelijke zorgverzekering bieden tegen een scherpe premie. Als
zorgverzekeraar en zorgkantoor stellen we de mens voorop bij het bevorderen van duurzaam toegankelijke
zorg en gezondheid. We geloven in de kracht van samenwerking en zijn hierop in en vanuit onze regio’s
zichtbaar, leidend en gewaardeerd. Daarom kiezen leden voor ons.
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Onze kernwaarden

Samen staan we voor drie kernwaarden: resultaatgericht, menselijk en vooruitstrevend. Deze waarden zijn
richtinggevend voor ons gedrag en we zijn er op aanspreekbaar. Deze waarden zorgen er ook voor dat we
onze missie, visie en strategie kunnen realiseren.

Strategie 2028
Onze strategie rust op vijf pijlers, drie strategische en twee organisatorische:

Strategische Pijlers:

Regie in de regio

Doel: duurzaam toegankelijke zorg en gezondheid
Verlagen van de kostprijs T
Doel: een scherpe premie RS e e e Kere 7
Continu verbeteren van proposities en dienstverlening
Doel: tevreden leden

Missie

Kernwaarden
Waarop wil we aanspreekbaar zijn?

Organisatorische pijlers:
Menzis wendbaar, datagedreven en vereenvoudigd
Menzis financieel gezond, duurzaam en in control

ijlers
Hoe gaan wij onze visie bereiken?
1: Regle in de
rwmv?mowmmw
2: Verlagen van de kostprils.
v Scherpe premie.

'./m-nmm-»

a
5: Menzis financieel gezond, duurzaam en ‘in control’

Afbeelding 3: Strategie

Trends en ontwikkelingen
We staan voor grote uitdagingen door:

Schaarste en tekorten in de zorg

Het aantal ouderen in Nederland neemt steeds meer toe en daarnaast krijgen we steeds meer
technische en medische mogelijkheden voor zorg en behandelingen. Hierdoor groeit de vraag naar
zorg verder. Eén op de zes mensen die werken, werkt in de zorg. Als er niets verandert neemt dat
aantal alleen maar toe. Daarbij is het verloop en het ziekteverzuim in de zorgsector hoog, waardoor
het verschil tussen de vraag naar zorg en het aanbod van zorg alleen maar nijpender wordt,
wachttijden zullen toenemen en hiermee de toegankelijkheid en kwaliteit van de zorg verder onder
druk komen te staan.

Concurrentie op premie

Voor de meeste consumenten is een lagere premie de belangrijkste reden om over te stappen naar
een andere zorgverzekeraar. De concurrentie om de gunst van nieuwe verzekerden richt zich dan ook
vooral op de premie.

Politieke onzekerheid

In juli 2025 viel het kabinet Schoof, waarna op 28 oktober 2025 Tweede Kamerverkiezingen
plaatsvonden. Onder het demissionaire kabinet zijn het Aanvullend Zorg- en Welzijnsakkoord (AZWA)
en het Hoofdlijnenakkoord Ouderenzorg (HLO) ondertekend om de uitdagingen in de zorg gezamenlijk
met het zorgveld en gemeenten aan te pakken. Met het aantreden van het kabinet-Jetten en het
bekend worden van het onderliggende coalitie-akkoord, is duidelijk geworden dat ook de komende
jaren de zorg weer volop in beroering zal zijn, bijvoorbeeld door de voorgenomen bezuinigingen en de
ontmoediging van ongecontracteerd zorgaanbod. Echt grote ingrepen in het stelsel lijken op korte
termijn niet aan de orde maar wel komt er een staatscommissie die gaat onderzoeken wat er nodig is
om de zorg toegankelijk, betaalbaar en van goede kwaliteit te houden.
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e Toenemende rol zorgverzekeraars in de regio
Het Integraal Zorg Akkoord (de voorloper van het AZWA) geeft de zorgverzekeraar met de meeste
verzekerden (samen met de aangewezen regiogemeente) een initi€rende en codrdinerende rol bij het
opstellen van regiobeelden en -plannen. Met het |ZA-akkoord is tussen zorgverzekeraars een andere
balans gezocht tussen samenwerken en concurreren. Ook bij het goedkeuren, implementeren en
monitoren van impactvolle transformatieplannen (gefinancierd met zogeheten 1ZA-
transformatiemiddelen) is de rol van de regionaal grootste zorgverzekeraar groter geworden.

e Innovatieve bedrijfsvoering
We zien dat de wensen van onze leden en WIz-cliénten veranderen. De technologische mogelijkheden
ontwikkelen zich steeds sneller. Ontwikkelingen volgen elkaar in steeds hoger tempo op, vraagstukken
worden complexer, de wereld digitaliseert en duurzaamheid is geen keuze meer, maar een noodzaak.
Innovatie is nodig om onze dienstverlening en producten blijvend aan te laten sluiten op de wensen
van onze leden en Wiz-cliénten in onze zorgkantoorregio’s. De politiek en de toezichthouders leggen
de lat steeds hoger. Dit vereist dat we wendbaar blijven en dat we onze producten en dienstverlening
blijven innoveren en tegelijkertijd aantoonbaar blijven voldoen aan wet- en regelgeving.
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Beleid en resultaten 2025

In 2025 hebben 1,9 miljoen mensen gekozen voor een zorgverzekering bij Cooperatie Menzis. Dankzij een
scherpe premie, onze producten, onze dienstverlening en zichtbaarheid in onze regio’s hebben we het
vertrouwen van veel leden weten te behouden. We behouden een sterke en stabiele positie in de markt. Onze
financiéle resultaten zijn positief en de klantwaardering is hoog bij alle merken. Dit is een prestatie waar we
trots op zijn.

Coolperatie Menzis staat er goed voor. Onze medewerkers zijn gemotiveerd en betrokken, en we beschikken
over een solide basis om onze maatschappelijke rol te vervullen. We kopen zorg in voor onze leden die via de
Zorgverzekeringswet (Zvw) bij ons verzekerd zijn en we voeren de Wet Langdurige Zorg (WIz) uit voor 2,1
miljoen inwoners in de zorgkantoorregio’s Arnhem, Twente en Groningen.

Ondanks de aanhoudende druk op de zorgkosten en de toenemende zorgvraag is de premie voor 2026 stabiel
gebleven. We konden dit doen doordat we eigen middelen uit het positieve financiéle resultaat hebben
teruggegeven aan onze leden, aangevuld met een eenmalige meevaller in het Zorgverzekeringsfonds van de
overheid.

Nieuwe missie en merkpositionering

In 2025 hebben we een nieuwe missie geintroduceerd: ‘Wij kiezen voor de mens’. Deze missie is een
richtinggevend principe voor alles wat we doen. Vanuit deze missie gaven we Menzis in 2025 een vernieuwde
merkpositionering en huisstijl:

e Een zorgverzekeraar die voor je klaar staat als je die nodig hebt. We willen dat mensen voelen dat ze
op Menzis kunnen rekenen — niet alleen als verzekeraar, maar als menselijk dienstverlener. Dit
brengen we tot leven in onze nieuwe campagne: ‘Dan is er Menzis’.

e Een zorgkantoor met een duidelijke belofte: je staat niet alleen. Soms verandert het leven ingrijpend:
een ouder die niet meer alleen kan wonen, een partner die dag en nacht zorg nodig heeft, of een kind
dat intensieve begeleiding vraagt. Dan sta je er niet alleen voor. Samen regelen we jouw zorg. Wij
helpen bij langdurige zorg met kiezen, regelen en zorgen dat het goed komt, met aandacht voor wat
echt telt: het leven van mensen. We doen dat op onze manier - menselijk, helder en dichtbij.

Dichtbij in de regio

In onze regio’s zijn we met bestuurders en wethouders in gesprek geweest over de nodige veranderingen in de
zorg, in zowel de Zvw als de Wiz en hoe dit raakt aan de opgaven in het sociaal domein. En tijdens de
najaarscampagne waren we weer op markten in de regio aanwezig om mensen persoonlijk te woord te staan,
vragen te beantwoorden en te helpen bij het kiezen van een passende zorgverzekering.

Met het MenzisFonds hebben we in 2025 112 kleinschalige maatschappelijke organisaties ondersteund met
een financiéle bijdrage. In samenwerking met regionale partners organiseerden we laagdrempelige
beweegevents, zoals de Menzis 4 Mijl van Groningen, de Menzis Singelloop in Enschede en de Airborne
Freedom Run in Arnhem.

Samenwerking en akkoorden

In 2025 tekenden zorg- en welzijnsorganisaties het Aanvullend Zorg- en Welzijnsakkoord (AZWA) en eerder
het Hoofdlijnenakkoord Ouderenzorg (HLO). Beide akkoorden versterken samenwerking, verminderen
wachtlijsten en personeelstekorten en verbeteren toegankelijkheid van zorg. Wij droegen actief bij aan de
totstandkoming van beide akkoorden en zetten ons in voor de uitvoering van deze afspraken.

Toegang tot zorg

Bij Menzis gunnen we mensen een gezond leven en daarbij hoort toegankelijke zorg, nu en in de toekomst.
Door de toenemende schaarste aan arbeidskrachten en stijgende zorgvraag zien wij de druk op de zorg
toenemen. Om de zorg beschikbaar te houden, hebben wij in onze regio’s een regierol: samen met partners en
zorgaanbieders voeren we regioplannen uit en zetten wij ons maximaal in om de toegankelijkheid van zorg te
waarborgen.
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Wachttijdverkorting en bemiddeling

Met onze wachtlijstbemiddeling door afdeling Zorgadvies verkorten we de wachttijden voor onze verzekerden
aanzienlijk. In 2025 hebben wij voor 7.500 leden bemiddeld en de wachttijd met gemiddeld 17 weken
teruggebracht. Dit komt neer op gemiddeld 122 dagen, waarvan 102 dagen voor de medisch specialistische
zorg en 186 dagen voor GGZ. We hanteren sinds 2025 een uniforme rekenmethode tussen zorgverzekeraars
om de wachttijdenreductie te bepalen. In 2025 introduceerden we de Wachttijdchecker, een online tool
waarmee leden eenvoudig wachttijden voor medisch-specialistische zorg kunnen vinden en direct zien of deze
zorg vergoed wordt.

Menzis Zorgkantoor streeft ernaar het eerste aanspreekpunt te zijn voor inwoners met een langdurige
zorgvraag. Ons zorgadvies en onze zorgbemiddeling hebben via e-mail en ruim 25.000 telefoongesprekken
inwoners ondersteund bij hun vragen over langdurige zorg en pgb-beheer. We hebben daarnaast onze
communicatie verbeterd door onder andere het vereenvoudigen van klantbrieven. Ook zijn we gestart met het
proactief benaderen van ouderen, die een indicatie hebben gekregen met een relatief lichte Wiz-zorgvraag. We
geven het welkomstgesprek anders vorm, zorgen voor persoonlijke opvolgingsemails en bieden een vaste
contactpersoon vanuit het Zorgkantoor aan voor al hun zorg- en welzijnsvragen. Deze aanpak is een succes
gebleken en breiden wij nu verder uit naar andere doelgroepen.

GGZ-toegankelijkheid

Wij zijn de eerste zorgverzekeraar, die contractueel vastlegt dat ggz-aanbieders vanaf 2026 patiénten niet
mogen weigeren op basis van crisisgevoeligheid, (vermoeden van) autisme of intelligentie. Pas na een gesprek
met de patiént kan een zorgverlener beoordelen welke zorg passend is. Als de zorgverlener tot de conclusie
komt dat deze zorg niet kan worden verleend, moet worden verwezen naar een zorgaanbieder of zorgverlener
die dat wel kan. We hebben in onze contracten vastgelegd dat de patiént niet mag worden terugverwezen naar
de huisarts. Deze afspraak draagt bij aan inclusie en de zorg toegankelijk houden voor wie dat het hardste
nodig heeft.

Voorbeelden uit de regio

e Twentse Oorsprong
In samenwerking met huisartsen en SHT-THOON is in het voorjaar van 2025 een nieuwe
huisartsenpraktijk in Enschede geopend, waardoor duizenden inwoners — waaronder 4.000 voormalige
Co-Med-patiénten — zich weer konden inschrijven bij een vaste praktijk.

o Zelf zorgen, samen doen
Dit initiatief is een samenwerking van Zorgkantoor Menzis en de Twentse ouderenzorg-organisaties.
Het doel van deze beweging is om mensen met een zorg- en ondersteuningsbehoefte hun eigen leven
te laten leiden. Daarom richten we de zorg anders in. Ouderen blijven zo lang mogelijk thuis wonen.
Zorgverleners gaan uit van wat een cliént nog wél kan. Technologie en hulpmiddelen worden de
standaard en naasten krijgen de grootste rol. Dit draagt bij aan meer eigen regie, zelfredzaamheid en
bovenal: niet de focus op zorg, maar meer aandacht voor welzijn.

e Kraamzorghotel Groningen
Om het tekort aan kraamzorg tijdens de zomer op te vangen, openden Menzis, Kraamzorg Het Groene
Kruis en partners op 1 juli een kraamzorghotel. Kraamvrouwen en hun pasgeborenen kregen hier tot
vier dagen kraamzorg, waardoor de schaarse capaciteit optimaal kon worden benut en begeleiding
van kraamvrouwen gegarandeerd kon worden.

e Samenwerking Saxenburgh
Door actieve wachtlijstbemiddeling met ziekenhuis Saxenburgh is de wachttijd voor bepaalde
operaties teruggebracht van maanden naar weken. Dit werkt doordat Menzis-verzekerden via Menzis
Zorgadvies worden aangemeld en Saxenburgh binnen enkele dagen contact opneemt om de operatie
in te plannen. Onze leden hoeven hier zelf niets voor te regelen.

e SlimVerwijzen
Wij werken samen met Pro Persona en SlimVerwijzen.nl aan een sneller verwijzingsproces en kortere
wachttijden in de ggz. Het platform geeft huisartsen inzicht in actuele wachttijden bij ggz-aanbieders,
zodat mensen met psychische klachten sneller op de juiste plek terechtkomen. Inmiddels zijn bijna 400
huisartsen en ggz-aanbieders aangesloten in Centraal Gelderland, Gelderse Vallei en
Rivierenland.
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Zorginkoop

Het Zorginkoopbeleid 2026, gepubliceerd op 1 april 2025, vormt de basis voor de contractafspraken met
zorgaanbieders binnen de Zvw. Dit beleid sluit aan bij het Integraal Zorgakkoord (1ZA), het AZWA en de Green
Deal Duurzame Zorg 3.0, en legt nadruk op duurzame en toegankelijke zorg. In december 2025 hebben we
met alle ziekenhuizen in onze regio’s contracten afgesloten, zodat onze leden de zekerheid hebben dat ze
terecht kunnen in alle ziekenhuizen in onze regio’s. De contractering van enkele resterende ziekenhuizen
buiten onze kernregio’s ronden we in 2026 af. Totdat deze afspraken definitief zijn, vergoeden we de zorg voor
onze leden bij deze ziekenhuizen. Die belofte hebben we voor de kerst afgegeven. Voor onze leden is dit
geruststellende informatie. Ook bij andere zorgsoorten binnen de Zvw verliep het contracteerproces
vergelijkbaar snel met vorig jaar, hoewel ieder jaar enkele zorgsoorten hun eigen uitdagingen kennen.

Menzis Zorgkantoor werkt voor de inkoop van langdurige zorg met een meerjarig inkoopbeleid voor de periode
2024-2026. Door landelijke ontwikkelingen is dit beleid op onderdelen aangevuld. Zo is er een nieuwe indicatie
(VG7+) voor cliénten met zeer complexe zorgvragen binnen de gehandicaptenzorg. En is er een aanvullend
inkoopbeleid opgesteld naar aanleiding van het Hoofdlijnen Akkoord Ouderenzorg (HLO). Dit aanvullende
beleid geldt voor de sector Verpleging & Verzorging (V&V). Zorgaanbieders met een contract kunnen in
aanmerking komen voor een aanvullende financiering wanneer zij aantoonbare resultaten behalen op één of
meer van de vier HLO-thema'’s: langer thuis, arbeidsmarkt, duurzaamheid of anders werken in de zorg.

Digitale oplossingen

We bieden gezondheidsapps aan voor zelfzorg bij lichte klachten en ondersteuning van een gezonde leefstijl,
zoals Fysio Zelfcheck, Coach op Zak en Hello 24/7. Voor 2026 hebben we het aanbod fors uitgebreid en
geintegreerd in onze Menzis app voor meer gemak.

Daarnaast stellen we Ditto, een app die medische gesprekken samenvat en vertaalt naar begrijpelijke taal, ter
beschikking aan al onze leden. Hiermee helpen we mensen die moeite hebben met medische informatie om
meer regie te krijgen over hun zorg.

Bedrijfsvoering en wetgeving

Huisvesting

Bij Menzis werken we hybride: deels thuis en deels op kantoor. Hierdoor gebruiken we minder kantoorruimte.
In 2024 verkochten we ons kantoorpand in Wageningen aan de gemeente en voorlopig huren we een deel van
het pand terug als kantoorruimte. We onderzoeken op dit moment verschillende scenario’s en alternatieven
voor huisvesting op de middellange termijn.

Cybersecurity en duurzaamheid

In 2025 hebben we onze bedrijffsvoering verder geoptimaliseerd in lijn met nieuwe Europese regelgeving, zoals
DORA (cybersecurity) en CSRD (duurzaamheid). Daarnaast hebben we gewerkt aan de realisatie van een
nieuw data-intelligenceplatform. Via onze branchevereniging Zorgverzekeraars Nederland (ZN) werken we
samen met andere zorgverzekeraars om eenduidigheid in de toepassing van CSRD te realiseren. In het
Duurzaamheidsverslag tonen we onze ambities en resultaten op het gebied van duurzaamheid voor de
materiéle thema'’s. Dit verslag maakt onderdeel uit van het jaarverslag.

Digitale toegankelijkheid

Op 28 juni 2025 is de European Accessibility Act (EAA) in werking getreden. Ook wij moeten voldoen aan deze
wetgeving. In 2025 is een groot aantal verbeteringen in onze digitale dienstverlening doorgevoerd. Zo zijn nu
schermlezers beschikbaar, video’s voorzien van ondertitels en communicatie-uitingen aangepast met meer
kleurcontrast. Hiermee zijn we nog beter digitaal toegankelijk voor onze leden.
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Organisatie
Governance

Governancestructuur

Cooperatie Menzis voldoet aan de wettelijke criteria van een structuurregime bij ‘grote’ codperaties (titel 3 Boek
2 BW). De governance van Menzis is dan ook ingericht volgens de eisen die de wet hieraan stelt.

De functionele scheiding tussen de taken en verantwoordelijkheden van de Ledenraad, de Raad van
Commissarissen (RvC) en de Raad van Bestuur (RvB) is geborgd door wetgeving, statuten en reglementen.

Ledenraad

Raad van Commissarissen

Directieraad
RaadvanBestuur

VoorziterRvB Lid RvB
CED CFRO

Direcewen ()

Dire cteur
Zorg enGe zondheid

Directeur
Klant enMarkt

Directeur
Informatie-voorziening

Expertise Centra ‘Waa rdestroom Waa rdestroom ‘Waa rdestroom Waa rdestroom Expertise Centra
CED Klant en Ma rikt Zorg- en Zorg Informatie- CFRO
Gezondheidseis voorziening

‘Comm unicatie, -
tie, Zorg- .
Duuezaambeiden Vot e S Gesandberireis Landelije z0m I strategie Aotsariéle Funchie
Ge bruik maken van Regionale zorg ] Fadility
Internal Audit i verzekering Noord Platform services Mana gement
= ‘ Vendor
Juridische-, =
i ' Regionale zorg management, .
BeF;tﬁarsxaI& ehnen Midden Control en Finance en Control
Security
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R'eg'c:)rgl; g Waardecentrum

Risken
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Treasury en
Vemogensheheer

Zorgana lyse en
Fraudebeheersing

Zorgbeleid en
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Menzis Leiderschapsteam (MLT)

Het Menzis Le iderscha psteam (MLT) wordt gevormd door de leden van de Directieraad, a lle Expertise Centra leads en alle Area leads van de waardestromen. ‘
De leden war der Rasad s ur mken levers . De wierr waamd estromen worden aangesturd door de
P onderded it van de : Bperise Conea Zin @ direcieren. D drecken loggen verariw cerdig af san
werdeed aver de portefeude van de CBD en CFRO. de Raad van Bestur.

Afbeelding 4: Organogram op 31-12-2025
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Ledenraad

Wie bij Menzis, Anderzorg of VinkVink verzekerd is, is ook lid van Codperatie Menzis U.A. Aan het hoofd van
de codperatie staat de Ledenraad, een vertegenwoordiging van alle leden. De Ledenraad laat duidelijk zien
hoe we mét en voor elkaar werken. Daarbij toetst de Ledenraad de missie, de visie en het beleid van de
coOperatie aan de praktijk van alledag en maakt signalen uit de praktijk bespreekbaar. Ook wordt de
Ledenraad betrokken bij het ontwikkelen van het zorginkoopbeleid, het vaststellen van de jaarrekening(en),
statutenwijzigingen, fusies en (her-)benoemingen voor de RvC. Behalve deze formele bevoegdheden heeft de
Ledenraad ook een toetsende rol en een klankbordfunctie voor de RvB.

Raad van Commissarissen (RvC)

De RvC houdt toezicht op het beleid van de RvB en op de algemene gang van zaken binnen de codperatie en
de entiteiten die daaraan verbonden zijn. Het toezicht gaat onder meer over strategie, leiding en organisatie,
duurzaamheid, vermogensbeheer, uitoefenen van de bestuurstaak en de manier waarop de codperatie zich
richt op maatschappelijke en sociale belangen. De RvC staat de RvB met raad terzijde.Op basis van een
opgestelde jaarplanning vergaderen de leden van de RvC en RvB minimaal eenmaal per kwartaal. De overige
DR-leden (de directeuren) nemen afhankelijk van het te bespreken onderwerp deel aan onderdelen van deze
vergaderingen. Ook vinden periodiek PE-sessies (Permanente Educatie) plaats voor de leden van de RvC en
de RvB. Hieraan nemen ook de overige DR-leden deel.

De RvC heeft ook in 2025, net als elk jaar, een zelfevaluatie gedaan. In 2026 zal dat weer met een externe
begeleider gebeuren.

Raad van Bestuur (RvB)

Het bestuur van Codperatie Menzis is opgedragen aan de RvB. De leden van de RvB leggen voor hun
bestuurstaak samen en afzonderlijk verantwoording af aan de RvC. Gegevens die de commissarissen nodig
hebben om hun taak uit te voeren, worden tijdig door de RvB aan de RvC verschaft. De RvB vergadert
wekelijks met de Directieraad (DR) en de RvB neemt besluiten zoveel mogelijk op basis van de gezamenlijke
mening van de DR.

De RvB is verantwoordelijk voor het opstellen van een duurzame langetermijnstrategie van de codperatie. De
vertaling naar deelstrategieén, jaarplannen en begrotingen wordt getoetst, geévalueerd en beoordeeld door de
RvC en uiteindelijk vastgesteld. De RvB laat zich leiden door de doelstellingen die zijn afgeleid van de
codperatiestrategie. De RvB laat zich door drie adviescommissies adviseren: de Beleggingsadviescommissie
(BAC), de Commissie Duurzaamheid (CD) en de Commissie Gebruik Data (CGD). De commissies adviseren
over het vaststellen van het beleid, de implementatie van en het toezicht houden op de uitvoering van het
beleid van respectievelijk vermogensbeheer, duurzaamheid en datagebruik binnen de codperatie. Daarbij
maakt de RvB een zorgvuldige afweging van belangen en risico’s, en houdt rekening met alle
belanghebbenden en de van toepassing zijnde wet- en regelgeving en gedragscodes. Ook neemt de RvB de
door de RvC goedgekeurde risicobereidheid mee in de besluitvorming.

Ook heeft de RvB in 2025 weer een zelfevaluatie uitgevoerd. De uitkomsten worden besproken met de RvC.

Nevenfuncties

Nevenfuncties van de leden van de RvB worden ter goedkeuring voorgelegd aan de RvC en staan hieronder
vermeld. Het aantal en de aard van de nevenfuncties van ieder lid van de RvB zijn zodanig dat een goede
taakvervulling is gewaarborgd.

Drs. W.J. Bos, voorzitter, CEO:
e Lid Bestuur Zorgverzekeraars Nederland
e Voorzitter RvT Koninklijke Nederlandsche Wielren Unie

Drs. H.J. Sloots, lid RvB, CFRO:

Lid BCVU Zorgverzekeraars Nederland

Lid RvC Vektis B.V.

Lid RvC Vecozo B.V.

Lid RvT Vereniging van Zorgaanbieders Voor Zorgcommunicatie en voorzitter Audit- en
Risicocommissie

e Lid RvC Stichting Dudok Wonen (per 1 februari 2025)
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Directieraad (DR)

Voor het borgen van een goede checks and balances maken we bij Menzis gebruik van een executive
committee in de vorm van een DR. De DR bestond in 2025 uit vijf leden: twee leden van de RvB en drie
directeuren van de waardestromen. De DR is nauw betrokken bij de voorbereiding van de besluitvorming door
de RvB. De leden van de DR, niet zijnde de leden van de RvB, hebben ieder een raadgevende stem in de
vergaderingen van de DR, waarbij zij aanwezig zijn. Besluitvorming in de DR vindt zoveel mogelijk plaats op
basis van consensus. De leden van de RvB hebben ieder één stem in de vergaderingen van de DR en RvB.

Jaarlijks houdt de DR een zelfevaluatie. De uitkomsten hiervan worden samen met de zelfevaluatie van de RvB
besproken met de RvC.

Menzis LeiderschapsTeam (MLT)

Naast de RvB, drie adviescommissies en de DR kent Codperatie Menzis ook een MLT. Die bestaat uit de DR-
leden en hun direct reports. Het MLT vergadert periodiek over onderwerpen van gemeenschappelijk belang,
zoals strategische vraagstukken, duurzaamheid, kwartaalcijfers en ontwikkelingen met betrekking tot de
zorginkoop en verzekeringsmarkt. Voor die vergaderingen kunnen alle leden van het MLT thema’s en
onderwerpen agenderen.

Wet- en regelgeving
Bij Cotperatie Menzis hebben we te maken met veel wetten. De belangrijkste zijn:

Zorgverzekeringswet (Zvw)

Wet langdurige zorg (WIz)

Wet marktordening gezondheidszorg (Wmg)

Wet op het financieel toezicht (Wft)

Sanctiewet

Uitvoeringswet Algemene verordening gegevensbescherming (AVG)

Wet normering topinkomens (WNT)

Wet structurele maatregelen wanbetalers

EU Solvency Il richtlijn

EU Digital Operational Resilience Act (DORA) (inwerkingtreding vanaf 17 januari 2025)
EU Artificial Intelligence Act (Al Act)

European Accessibility Act (EAA) (Wet digitale toegankelijkheid; inwerkingtreding vanaf 28 juni 2025)

Daarnaast zijn verschillende gedragscodes vanuit de sector van toepassing, zoals:

e Gedragscode Goed Zorgverzekeraarschap
e Gedragscode Verwerking Persoonsgegevens Zorgverzekeraars

In de Uniforme Maatregelen van de zorgverzekeraars is een nadere uitwerking opgenomen van onderwerpen
uit de verschillende gedragscodes.

We hebben ons de afgelopen jaren voorbereid op het voldoen aan de Corporate Sustainability Reporting
Directive (CSRD). De verwachte implementatie van de CSRD in de Nederlandse wet- en regelgeving heeft in
2025 nog niet plaatsgevonden en ligt nog voor in de Tweede Kamer. Onduidelijk is wanneer de implementatie
gaat plaatsvinden. In dit jaarverslag houden we rekening met toekomstige implementatie in de Nederlandse
wet- en regelgeving. Daarnaast zijn er op Europees niveau stappen gezet, in het kader van de Omnibus, om
organisaties, die onder de reikwijdte van de CSRD vallen, te ontlasten.

Daarnaast wordt het aantal organisaties die in de reikwijdte van de CSDDD valt mogelijk teruggebracht,
waardoor Menzis niet meer onder de reikwijdte van de CSDDD valt. Verder voldoet Menzis aan de DORA-
wetgeving en is de implementatie en het compliant zijn aan de EAA voor een groot deel afgerond. De
implementatie van in scope zijnde acties loopt in het eerste kwartaal van 2026 verder door.

Het nakomen van wet- en regelgeving wordt gemonitord vanuit de waardestromen en expertise centra met
ondersteuning van het Expertise centrum Juridische-, Fiscale- en Bestuurszaken zaken en het Expertise
centrum Risk en Compliance. We monitoren continu bestaande wet- en regelgeving op wijzigingen en hebben
de introductie van - voor onze codperatie - relevante nieuwe wet- en regelgeving tijdig in scope.
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Toezicht

Als zorgverzekeraar vinden we toezicht, het toezicht houden en verantwoording afleggen aan toezichthouders
bij onze maatschappelijke rol horen. We ervaren een goede relatie met de RvC, de Ledenraad en externe
toezichthouders, zoals De Nederlandsche Bank (DNB), de Nederlandse Zorgautoriteit (NZa), de Autoriteit
Consument en Markt (ACM), de Autoriteit Persoonsgegevens (AP) en de Autoriteit Financiéle Markten (AFM).

We stellen ons transparant op richting toezichthouders en werken proactief mee aan onderzoeken en
informatieverzoeken, zodat zij de toezichthoudende taak richting ons goed kunnen vervullen. Aanbevelingen
van toezichthouders gebruiken we om onze organisatie en dienstverlening naar onze leden verder te
optimaliseren. In 2025 vonden door toezichthouder DNB reguliere onderzoeken plaats. Op basis van deze
uitkomsten zijn er geen verhoogde risico’s ten opzichte van de zorgverzekeraarsmarkt. De NZa heeft meerdere
onderzoeken gedaan. Onder andere naar de proactiviteit van zorgverzekeraars over de zorgplicht in het kader
van de Zvw en WIz. Dit blijft een belangrijk aandachtspunt van de NZa en hieraan wordt in de bedrijfsvoering
veel aandacht besteed. De samenwerking met toezichthouders was in 2025 wederom constructief. Ontvangen
aanbevelingen van DNB en NZA nemen we ter harte en worden zoveel als mogelijk opgevolgd.

Onze cooperatie beschikt over een Secretaris Toezicht die contact onderhoudt met de verschillende
toezichthouders over onderzoeken en vragen. Ook draagt de Secretaris Toezicht zorg voor het verstrekken van
tijdige, volledige en juiste informatie aan de toezichthouders. Daarnaast stelt de Secretaris Toezicht een
kwartaalrapportage op die wordt gedeeld met de DR, ARC commissie en de RvC. Door goed in contact te
blijven met toezichthouders kunnen we onze organisatie, het toezicht en daarmee de zorg in Nederland blijven
verbeteren.

Risicomanagement

Om de bedrijfsdoelen van Codperatie Menzis te realiseren, is het van belang continu bewust te zijn van risico’s
die aan die doelen verbonden zijn. Risicomanagement houdt in dat we in onze (strategische) besluitvorming
zorgvuldig afwegen welke risico’s er zijn en welke impact deze risico’s hebben. Afhankelijk van de impact
bepalen we welke beheersmaatregelen nodig zijn om ze te beheersen. We maken daarbij onderscheid tussen
financiéle en niet-financiéle risicocategorieén. Ze zijn afgestemd op het bedrijfsmodel (zie ‘Profiel:
bedrijfsmodel’) en sluiten aan op wet- en regelgeving (zie: ‘Organisatie: wet- en regelgeving’).

Ons risicomanagement(systeem) kan nog zo goed van opzet zijn, als er geen risicobewustzijn is bij de DR, het
management en de medewerkers dan zal er ook geen sprake zijn van effectief risicomanagement. Dat maakt
dat Menzis doorlopend aandacht besteedt aan risicomanagement. In 2025 zijn ook diverse activiteiten
uitgevoerd ter vergroting van het risicobewustzijn binnen de organisatie. Zo organiseerden we workshops op
het gebied van risicomanagement voor het (nieuwe) management en enkele groepen medewerkers. Ook in het
kennismakingsprogramma voor nieuwe medewerkers hebben we hier aandacht voor.

Three lines of defence

We werken volgens het three lines of defence model (3LOD-model), dat taken en verantwoordelijkheden van
de bedrijfsfuncties, het risicomanagement en Internal Audit definieert.

‘Three lines of defence’ model Menzis
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Afbeelding 5: Three lines of defence model
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1e lijn:

De 1e lijn bestaat uit expertise centra, area’s en waardestromen. Zij zijn in de eerste plaats zelf
verantwoordelijk voor bedrijfsvoering en risicomanagement. Risicomanagement vormt een integraal onderdeel
van de besturing. Risico’s vormen een bedreiging bij het behalen van Menzis’ doelstellingen. Deze ambitie is
als volgt geformuleerd: In het denken, handelen en verantwoording afleggen over risico’s, worden risico’s
bewust aangegaan, bewust vermeden of bewust gemitigeerd. De expertise centra, area’s en waardestromen
worden bij hun werkzaamheden op positief kritische wijze ondersteund door medewerkers van Business
Control (BC). De 1e lijn is zelf verantwoordelijk voor het aangeven in hoeverre zij in control is.

2e lijn:
De 2e lijn bestaat uit de expertise centra Risk en Compliance (R&C) en de Actuariéle Functie (AF). R&C en AF
ondersteunen de eerste lijn op het gebied van risicomanagement- en compliance. Deze ondersteuning bestaat
uit:
e het opstellen van actuariéle, risicomanagement en compliance kaders en beleid en het adviseren
hierover;
e het op onafhankelijke wijze monitoren van en rapporteren over de uitvoering van de kaders en het
beleid;
e het adviseren over risicomanagement en compliance in besluitvorming en het reviewen van relevante
controleactiviteiten (toetsen);
e het toezicht houden op de naleving van wet- en regelgeving en intern beleid;
e het toezicht houden op de naleving van privacywet- en regelgeving door de functionaris
gegevensbescherming;
e het vormgeven van het Menzis business continuity management proces;
o het afhandelen van compliance, integriteit- en privacy-incidenten;
e het beoordelen van de toereikendheid van de technische voorzieningen en premiestelling.

3e lijn:

De 3e lijn bestaat uit het Expertise centrum Internal Audit (IA). De reikwijdte van Internal Audit activiteiten
omvat, maar is niet beperkt tot, objectieve onderzoeken van bewijsmateriaal met het doel onafthankelijke
beoordelingen (toetsen) te verstrekken aan de Raad van Bestuur (RvB) en de Audit, Risk en Compliance
(ARC) commissie, het management en externe partijen over de toereikendheid en effectiviteit van governance-,
risicomanagement- en beheersprocessen voor Menzis.

Risicobeheersing

Bij Menzis is interne beheersing een integraal onderdeel van de sturing door DR. De basis voor de sturing
wordt gevormd door gestructureerde volwassenheidsmetingen per organisatie-eenheid, aangevuld met
verdiepende onderzoeken en beoordelingen door Risk & Compliance en Internal Audit. Het Three Lines of
Defence model borgt daarbij de rollen en verantwoordelijkheden.

De DR hanteert een vast ritme: kwartaalreviews van de beheersing en opvolging van bevindingen, met
expliciete weging van relevante externe ontwikkelingen. We werken met een formeel risicoraamwerk en een
vastgestelde risicobereidheid als basis voor maatregelen en besluitvorming. Risico’s worden periodiek
geidentificeerd en geanalyseerd. Op basis daarvan ontwerpt, implementeert en onderhoudt de organisatie
passende risicobeheersings- en controlesystemen geintegreerd in de bedrijfsprocessen.

De werking en effectiviteit van de beheersing worden gemonitord en de uitkomsten worden besproken als
onderdeel van de planning & controlcyclus in de ARC commissie. Integriteitsbevordering, aandacht voor de
tone at the top en incident- en meldprocedures maken onderdeel uit van onze control-omgeving. Interne
beheersing verhoogt de mate van zekerheid, maar biedt geen absolute zekerheid. Dit beeld van de DR is
richtinggevend voor sturing, prioritering en transparante verantwoording.

Strategische toprisico’s

De DR stelt tijdens het Menzis Risk Assessment (MRA) vast of de hoogte van de geidentificeerde risico’s voor
de cooperatie acceptabel is. Daarnaast bepaalt de DR of de risicobereidheid aangescherpt moet worden. Als
de risico’s hoger zijn dan de vastgestelde bereidheid nemen we aanvullende beheersmaatregelen. Elk kwartaal
beoordeelt en bespreekt het Menzis Risicocomité de status van de risico’s en de beheersing ervan opnieuw, en
legt ze vast in een centraal risicodossier. In de kwartaalrapportages legt de DR verantwoording af aan de RvC.
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Toprisico’s 2025
Op grond van de strategie 2025 hebben we de strategische toprisico’s voor de codperatie in kaart gebracht.
Onderstaande risico’s zijn door de DR aangemerkt als strategische toprisico’s 2025:

1. Coolperatie Menzis slaagt er niet in om door middel van zorginkoop en zorgtransformatie haar
verzekerden en inwoners voldoende en duurzame toegang tot Zvw- en Wlz-zorg te bieden;

2. Cooperatie Menzis voldoet niet aan de eisen van toezichthouders voor bedrijfsvoering en wet- en
regelgeving (privacy / cyber / data / CSRD / zorgplicht);

3. Cooperatie Menzis transformeert niet snel genoeg tot een datagedreven organisatie;

4. Codperatie Menzis ontwikkelt te weinig innovatie- en verandervermogen;

5. De kostprijs van Codperatie Menzis is meerjarig niet scherp genoeg.

Voor bovenstaande toprisico’s hebben we, waar nodig en mogelijk, aanvullende beheersmaatregelen
geformuleerd. We sturen de implementatie van deze maatregelen via de planning- & controlcyclus (een stuur-
en beheersinstrument). De verantwoordelijke leidinggevenden en/of directeuren voeren vervolgens deze
maatregelen uit.

Risicobereidheid

Tijdens de uitvoering van de verzekeringsactiviteiten, die zijn gericht op het behalen van de gestelde doelen,
kunnen zich risico’s voordoen. We stellen jaarlijks vast welke soorten risico’s we bereid zijn te accepteren of
willen vermijden, en hoeveel risico we bereid zijn te accepteren. Onze risicobereidheid leggen we vast in een
verklaring, de risicobereidheidsverklaring (RBV). Deze verklaring omvat zowel kwalitatieve verklaringen als
kwantitatieve maatstaven die betrekking hebben op kapitaal, risicomaatstaven, liquiditeit en andere relevante
maatstaven. Ons risicomanagement is erop gericht de risico’s te identificeren, te bepalen wat de belangrijke
risico’s zijn en op welke wijze we deze risico’s willen beheersen, zodanig dat we binnen de risicobereidheid
blijven.

De verklaringen en maatstaven bieden een duidelijk kader voor het sturen op risico’s waar het management en
de medewerkers hun dagelijks handelen en besluitvorming mee in overeenstemming kunnen brengen. Jaarlijks
actualiseren we onze risicobereidheid en stelt de RvC de RBV vast.

ORSA (Own Risk and Solvency Assessment)

Het risicoprofiel dat naar voren komt uit het MRA (zie: Strategische toprisico’s) en de RBV (zie:
Risicobereidheid) is input voor de ORSA. Dit assessment is een hulpmiddel om, uitgaande van de
cooOperatiestrategie, inzicht te krijgen in de impact van interne en externe risico’s, die op korte en langere
termijn kunnen optreden.

De ORSA is een onderdeel van de Solvency Il regelgeving. Solvency Il is het toezichtsregime voor
(her)verzekeraars in Europa. Op basis van dit regime worden stringente eisen gesteld aan het vereiste en
aanwezige kapitaal, het risicomanagement en toezichtsrapportages.

De financiéle positie van een zorgverzekeraar wordt bepaald door de verhouding tussen de premies en
opbrengsten vanuit de risicoverevening enerzijds en de zorgkosten en bedrijfskosten anderzijds, de
toereikendheid van de voorzieningen en de hoogte van het eigen vermogen. Om de financiéle positie te
kunnen beoordelen, moeten we met alle risicoaspecten rekening houden. De financiéle risicoaspecten komen
samen in de ORSA. Diverse scenario- en gevoeligheidsanalyses en reverse stress-testen dienen hiervoor als
basis. Per scenario hebben we de ontwikkeling van het vermogen en de kapitaalsvereiste volgens Solvency |l
inzichtelijk gemaakt. Op deze wijze ontstaat er een beeld van de mogelijke waarschijnlijkheid en impact van
risico’s op het vermogen van de codperatie.

Aansluitend wordt het op termijn benodigde kapitaal vastgesteld op basis van de strategie, risico’s en de
risicobereidheid. Vervolgens kunnen we de strategie bijstellen en maatregelen treffen om de risico’s te
verkleinen. Ook kunnen we herstelmaatregelen opstellen, die in werking treden wanneer een risico zich
manifesteert. De ORSA wordt minimaal één keer per jaar uitgevoerd en hiermee stelt de RvB vast of
Cooperatie Menzis, gegeven het beleid en de onderkende risico’s, continu beschikt over voldoende
solvabiliteit.

In de ORSA 2025 hebben we - via enkele individuele worst case scenario’s - het worst case
combinatiescenario doorgerekend, waarbij meerdere individuele scenario’s zich gelijktijdig voordoen.
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Daarnaast hebben we twee combinatiescenario’s doorgerekend, gericht op specifieke risicogebeurtenissen,
namelijk de risicogebeurtenissen ‘cyberaanval op de Menzis-omgeving door middel van ransomware’ en
‘geopolitieke dreigingen’. We hebben daarbij de volgende effecten doorgerekend:

Verslechtering van het vereveningsresultaat;
Lagere rendementen op beleggingen;
Stijging van ledenaantallen;

Stijging van de beheerskosten.

De ORSA 2025 laat zien dat in het basisscenario, op basis van de strategie, het geprojecteerde eigen
vermogen ter dekking van de SCR ruim boven de gestelde doelsolvabiliteit ligt. De premie- en
solvabiliteitspositie van Menzis is ten opzichte van afgelopen jaar iets verbeterd. Ondanks de goede
solvabiliteitspositie van Menzis en de goede resultaten blijft het inzetten op een scherpe kostprijs belangrijk,
evenals het op een goede manier balans vinden tussen het beheersen van risico’s en het aanhouden van
voldoende kapitaal daarvoor.

De resultaten laten zien dat de codperatie bij doorrekening van de worst case scenario’s de komende drie jaar
over voldoende solvabiliteit beschikt om aan de wettelijke eisen te voldoen. Geen van de individuele worst case
scenario’s zal in enig jaar leiden tot een eigen vermogen lager dan de intern vastgestelde doelsolvabiliteit. Ook
in het geval van het gelijktijdig voordoen van meerdere individuele worst case scenario’s - het worst case
combinatiescenario - daalt de solvabiliteitsratio in geen van de jaren onder de vereiste solvabiliteit van 100%.
Wel komt de solvabiliteit voor de Menzis groep in dit scenario op de intern vastgestelde minimumsolvabiliteit en
daarmee onder de intern vastgestelde doelsolvabiliteit. De solvabiliteitsratio’s voor de individuele
verzekeringsentiteiten blijven boven het niveau van de intern vastgestelde minimumsolvabiliteit. Volgens de
interventieladder uit het kapitaalbeleid zullen op dat moment acties moeten worden uitgezet om de
solvabiliteitsratio binnen maximaal twee jaar weer te laten voldoen aan de intern vastgestelde doelsolvabiliteit.

Voor de twee verhaallijnscenario’s gericht op de risicogebeurtenissen ‘cyberaanval op de Menzis-omgeving
door middel van ransomware’ en ‘geopolitieke dreigingen’ geldt dat de solvabiliteitsratio in deze twee
scenario’s niet onder de intern vastgestelde doelsolvabiliteit uitkomt, zowel voor de Menzis groep als voor de
individuele zorgverzekeringsentiteiten.

Risicocategorieén
De cooperatie hanteert volgens Solvency Il de volgende risicocategorieén:

o Verzekeringstechnisch risico:
Het verzekeringstechnisch risico definiéren we als het risico dat de huidige en toekomstige zorgkosten
(inclusief uitvoeringskosten) die we voor onze leden betalen onvoldoende gefinancierd kunnen worden
vanuit de premie-inkomsten, bijdragen vanuit de overheid (vereveningsbijdragen) en de
schadevoorziening. Deze risico’s kunnen ontstaan tijdens het ontwikkelen en verkopen van
zorgverzekeringen, het inkopen en contracteren van zorg en het uitbetalen en verrekenen van
zorgkosten. Voor de codperatie is dit het grootste risico.

e Marktrisico:
Als Cooperatie Menzis beleggen we een deel van onze financiéle reserves. Dit doen we op een
maatschappelijk verantwoorde manier, en altijd binnen de risicohouding die we daarvoor hebben
vastgesteld. Met de opbrengsten van onze beleggingen willen we op de langere termijn bijdragen aan
een lagere zorgpremie. Het marktrisico wordt beinvioed door de omvang én de samenstelling van de
beleggingsportefeuille en ontwikkelingen op de financiéle markten. Daarnaast hebben wijzigingen in
de samenstelling van de verzekeringstechnische verplichtingen van Menzis invloed op het marktrisico,
specifiek het renterisico.

e Tegenpartijkredietrisico:
We lopen tegenpartijkredietrisico doordat tegenpartijen mogelijk niet aan hun betalingsverplichtingen
kunnen voldoen of doordat hun financiéle positie verslechtert. Dit risico is van toepassing op onder
andere zorgverleners, financiéle instellingen, overheden, aan overheid gelieerde instellingen en
verzekerden. Daarnaast lopen we dit risico over het vermogen dat we hebben belegd in een
beleggingsfonds voor Nederlands Woninghypotheken.
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De risicobeperkende maatregelen richten zich zowel op de kwaliteit van de tegenpartij als op de
omvang van de uitgeleende gelden aan de tegenpartij.

e Operationeel risico:
Een operationeel risico is zowel het risico van een (financieel) verlies door inadequate of falende
interne processen, personeel, informatie of systemen, als ook inadequate (naleving van)
uitbestedingen. Operationele risico’s beheersen we door het uitvoeren van operationeel
risicomanagement, waarbij we interne controlemaatregelen treffen om risico’s in voldoende mate te
beheersen. De operationele risico’s en interne controlemaatregelen hebben we per waardestroom en
expertise centrum opgenomen in operationele risk & control frameworks.

e Liquiditeitsrisico:
Liquiditeitsrisico is het risico dat een organisatie niet aan de financiéle verplichtingen kan voldoen door
een tekort aan liquide middelen. We accepteren een laag liquiditeitsrisico. Het liquiditeitsrisico
beheersen we door maatregelen te nemen die het korte- en lange termijnliquiditeitsrisico monitoren,
zoals het periodiek opstellen van een liquiditeitsprognose en het beleggen in met name
beursgenoteerde effecten.

Voor wat betreft de onzekerheden in de zorgkosten en bijdragen verwijzen we naar paragraaf ‘Onzekerheden
in de zorgkosten en bijdragen’, onderdeel van de geconsolideerde jaarrekening.

Medewerkers: diversiteit en arbeidsparticipatie

We hebben een diversiteitsbeleid voor de RvB in relatie tot de overige DR-leden en de RvC. Ten aanzien van
diversiteit hebben we rekening gehouden, en zullen we ook bij voorkomende vacatures rekening houden, met
de volgende elementen:

e Complementaire samenstelling van kennis, vaardigheden en professionele achtergrond;

e (Gebalanceerde man-vrouwverhouding;

e Complementaire samenstelling van persoonlijkheden en culturele en maatschappelijke achtergrond;
e Evenwichtige leeftijdsopbouw.

Daarbij hebben we een concrete doelstelling opgenomen ten aanzien van de gebalanceerde
man-vrouwverhouding:

e De RvC bestaat uit minimaal 30% vrouwen en minimaal 30% mannen, waarbij we streven naar een
verhouding van 50% vrouwen en 50% mannen. In 2025 heeft de RvC gedurende het hele jaar bestaan
uit vier mannen (67%) en twee vrouwen (33%), waarmee de doelstelling is bereikt.

e De DR, inclusief de leden van de RvB, kent een streefpercentage van minimaal 30% vrouwen en
minimaal 30% mannen, waarbij we streven naar een verhouding van 50% vrouwen en 50% mannen.
In 2025 bestond de Directieraad uit de twee bestuurders en drie directeuren. Twee van deze vijf leden
zijn vrouw (40%) en drie man (60%), waarmee aan de norm is voldaan.

Diversiteit

De kernwaarde menselijk hoort al sinds jaar en dag bij Codperatie Menzis en komt ook terug in onze naam; de
mens staat bij ons centraal. We hebben aandacht voor elkaar, zijn inclusief en behandelen elkaar respectvol.
Ook als werkgever vinden we het belangrijk dat iedereen echt zichzelf kan zijn en niemand wordt
buitengesloten.

Vanuit de maatschappij ontstaat steeds meer de behoefte om sociale ongelijkheid te bestrijden en
vooroordelen en stigma’s over bepaalde groepen te verminderen. Ook bij ons willen we steeds verder invulling
geven aan deze behoefte en daarom zijn we sinds een paar jaar concreet aan de slag gegaan met diversiteit
en inclusie.

Een werkgroep heeft kennis en inzichten opgehaald bij andere organisaties en we zijn ook intern het gesprek
met (groepen) collega’s aangegaan. Vervolgens zijn we in 2021 gestart met het creéren van meer interne
bewustwording rond diversiteit. Dit is onder andere gedaan door gezamenlijk vanuit de DR het volgende
statement te formuleren:
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Wij kijken bewust actief naar wat je kunt. Bij CoOperatie Menzis herkennen, erkennen en benutten we ieders
talent. We zoeken de kracht in de overeenkomsten en de verschillen, met alle ongemakkelijkheden die er soms
bij komen kijken. ledereen moet zichzelf kunnen zijn. Wij zijin samen verantwoordelijk voor een veilige
omgeving. De dialoog is de basis voor actie. Zullen we samen Menzis nog mooier maken?

In 2022 is door de DR besloten dat ook een streefcijfer van minimaal 30% voor de man-vrouwverhouding in de
eerste managementlaag wordt ingevoerd. Vanaf 2024 is het minimum van 30% een harde ondergrens
geworden. Dit doel hebben we ook opgenomen in de Charter Diversiteit van de SER die we op 22 september
2022 hebben ondertekend. We sturen op deze doelstelling door bij bestaande en nieuwe vacatures gericht te
zoeken naar vrouwelijke kandidaten. Het afgesproken minimum van 30% is in 2024 gerealiseerd en in 2025
doorgezet.

Arbeidsparticipatie

Voor bestaande functies hebben we een positief aannamebeleid voor sollicitanten uit de doelgroep van de
Participatiewet (mensen met een beperking en Wajongers). In het kader van werving en selectie hebben we
aandacht voor diversiteit in de volle breedte, dus niet alleen genderdiversiteit, maar ook het stimuleren van
verjonging van de organisatie. Zo zoeken we actief en doorlopend (jonge) mensen die stage willen lopen. Ook
investeren we door middel van een Talent Ontwikkel Programma (TOP) en een Young Professionals
programma in de persoonlijke ontwikkeling van jonge mensen met drie tot vijf jaar werkervaring. Zo proberen
we de jongere generatie binnen onze organisatie door te laten stromen naar cruciale posities en hen zo
duurzaam aan ons te binden. In aanvulling daarop zijn we in 2025 gestart met de werving voor een
zogenaamde ‘Masterclass’ van jonge kandidaten die kwalificeren voor data-gerelateerde functies in onze
organisatie. Deze masterclass start effectief in februari 2026.

Financién

Financieel resultaat

We zijn een financieel gezonde en stabiele organisatie. Het behouden van een solide financiéle positie is een
uitgangspunt bij de premiestelling. Als codperatie hebben we geen winstoogmerk en geven we, wanneer dat
mogelijk is, behaalde resultaten terug aan onze leden in de vorm van lagere premies of door investeringen in
de zorg, denk bijvoorbeeld aan het mogelijk maken van zorgtransformatie. Als verzekeraar zijn we wettelijk
verplicht om voldoende reserves aan te houden om fluctuaties in de zorgkosten en andere risico’s die we als
organisatie lopen op te kunnen vangen. Met het huidige niveau aan reserves voldoen we aan de wettelijke
eisen en zijn we een financieel gezonde organisatie.

Ten opzichte van 2025 zijn de premies van de basisverzekering voor 2026 gelijk bleven of maximaal € 2,00 per
maand verhoogd. De premies van de aanvullende verzekeringen voor 2026 zijn ten opzichte van 2025
gemiddeld met 4,1% verhoogd. Omdat we de premies onder de kostprijs hebben vastgesteld, is er een
voorziening voor een niet-kostendekkende premie gevormd van € 18,4 miljoen.

Cooperatie Menzis U.A. 2025 2024
Verdiende premies en bijdragen eigen rekening 7.685.122 7.067.885
Toegerekende opbrengst uit beleggingen 39 4.550
Schaden eigen rekening -7.381.730 -6.966.497
Bedrijfskosten -159.276 -145.073
Overige technische lasten en baten eigen rekening -950 860
143.205
Opbrengst uit beleggingen 76.859 112.678
Toegerekende opbrengst uit beleggingen overgeboekt naar technische rekening -39 -4.550

Overige baten en lasten 10.232 9.996
Resultaat na belastingen 230.257 79.849

Het resultaat van Codperatie Menzis bedraagt in 2025 € 230,3 miljoen (2024: € 79,8 miljoen). Dit bestaat uit
het technisch resultaat van € 143,2 miljoen (2024: € -38,3 miljoen) en het overige resultaat van met name
beleggingen van € 87,1 miljoen (2024: € 118,1 miljoen).
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De verdiende premies en bijdragen eigen rekening zijn ten opzichte van 2024 met € 617,2 miljoen toegenomen
tot € 7.685,1 miljoen in 2025 (2024: € 7.067,9 miljoen). De schaden eigen rekening namen ten opzichte van
2024 met € 415,2 miljoen toe tot € 7.381,7 miljoen in 2025 (2024: € 6.966,5 miljoen).

Premiedemping

Als de reserves groter zijn dan nodig geven we, rekening houdend met onze strategie en kapitaalbeleid, een
verantwoord deel van de overreserve terug aan onze leden. Dat doen we door de overreserve te verrekenen in
de premie. Daarbij kiezen we voor een stabiel beleid. Dit betekent dat de overreserve niet in één keer wordt
verrekend, maar over meerdere jaren wordt uitgespreid. Hiermee streven wij naar een stabiele
premieontwikkeling.

Solvabiliteit

De solvabiliteit wordt vastgesteld op basis van Solvency Il wetgeving. Hierin zijn stringente eisen gesteld aan
het vereiste kapitaal, het risicomanagement en de toezichtrapportages. De Europese wet- en regelgeving is in
de Nederlandse wet- en regelgeving geimplementeerd, voor zover deze geen rechtstreekse werking heeft.
DNB houdt in Nederland toezicht op de naleving van de Solvency lI-regelgeving. De European Insurance and
Occupational Pensions Authority (EIOPA) houdt toezicht op DNB.

In dit financieel jaarverslag hebben we de balans opgesteld in overeenstemming met de wettelijke bepalingen
van titel 9 Boek 2 BW. Het eigen vermogen dat in de balans van dit financieel jaarverslag is opgenomen,
bedraagt per 31 december 2025 € 1.905,9 miljoen (2024: € 1.675,6 miljoen). De waardering en rubricering van
balansposten volgens de Solvency Il wetgeving verschilt ten opzichte van de balans die in dit financieel
jaarverslag is opgenomen. Daarom is in dit verslag bij de toelichting op de balans het eigen vermogen zowel op
basis van titel 9 Boek 2 BW als op basis van de Solvency llI-grondslagen opgenomen.

In het kapitaalbeleid is vastgelegd welke solvabiliteit, op basis van de Solvency ll-grondslagen, Codperatie
Menzis en de andere tot de groep behorende entiteiten - die onder toezicht staan van DNB - minimaal willen
aanhouden. Voor Cooperatie Menzis U.A. is de doelsolvabiliteit vastgesteld op 128% van de wettelijk aan te
houden solvabiliteit. Op basis van het risicoprofiel en de omvang van de entiteit is de doelsolvabiliteit voor
Menzis Zorgverzekeraar N.V. en Menzis N.V. vastgesteld op 120%, en voor Anderzorg N.V. op 125%.

In 2025 bedraagt de wettelijk aan te houden solvabiliteit voor Codperatie Menzis € 1.108,5 miljoen (2024:

€ 1.063,2 miljoen). De doelsolvabiliteit bedraagt € 1.418,8 miljoen (2024: € 1.360,8 miljoen). Het beschikbare
eigen vermogen op basis van de Solvency lI-grondslagen bedraagt € 1.922,8 miljoen (2024: € 1.710,0 miljoen).
Hiermee bedraagt de solvabiliteitsratio 173% (2024: 161%). In de paragraaf ‘Toelichting op de balans’ bij het
onderdeel ‘Eigen Vermogen’ lichten we dit verder toe.

Liquiditeit

De liquide middelen zijn eind 2025 ten opzichte van de stand ultimo 2024 afgenomen met € 20,5 miljoen tot

€ 149,7 miljoen. Het verloop van de liquiditeit in het boekjaar is weergegeven in het kasstroomoverzicht als
onderdeel van de jaarrekening. In 2025 is het declaratietempo iets verder toegenomen ten opzichte van
voorgaande jaren, waardoor meer zorgkosten in 2025 zelf zijn gedeclareerd en uitgekeerd. De liquide middelen
zijn in 2025 beter gespreid, doordat Menzis gebruik maakt van een geldmarktfonds waarvan de maximale
allocatie halverwege 2025 is verhoogd. Hiermee hebben we het tegenpartijkredietrisico op de huisbankier
verder kunnen verkleinen. In 2026 wordt een tweede geldmarktfonds in gebruik genomen, zodat we de liquide
middelen nog verder kunnen spreiden.

Door middel van een liquiditeitsprognose kunnen we tijdig eventueel aanvullende benodigde middelen
onttrekken aan de Liquiditeitsportefeuille. Andersom worden liquide middelen die tijdelijk niet nodig zijn
toegevoegd aan de Liquiditeitsportefeuille. Via de Liquiditeitsportefeuille investeert Menzis beschikbare liquide
middelen in euro geldmarktinstrumenten.

Continuiteit

Als onderdeel van het opstellen van de jaarrekening hebben we de continuiteitsveronderstelling voor de
komende twaalf maanden beoordeeld. Op basis van de huidige financiéle positie, waaronder de
solvabiliteitspositie en het kunnen beschikken over voldoende liquiditeiten voor de bedrijfsvoering, hebben we
geen significante continuiteitsrisico’s geidentificeerd. Om die reden is de jaarrekening opgesteld uitgaande van
de continuiteitsveronderstelling.
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Fiscale positie

In 2023 is met de Belastingdienst een nieuw Horizontaal Toezicht convenant gesloten met een looptijd van drie
jaar. In dit convenant zijn afspraken vastgelegd over de samenwerking, transparantie over onze activiteiten en
het nakomen van fiscale verplichtingen. De wijze waarop we onze fiscale risico’s beheersen, is beschreven in
ons Tax Control Framework. De belangrijkste geldstromen naar de Belastingdienst zijn de af te dragen
loonheffing over de salarissen van onze medewerkers en de verschuldigde omzetbelasting over out of pocket
beheerskosten. Daarnaast betalen we omzetbelasting over de zorg- en hulpmiddelen, die we voor leden en
inwoners van onze regio’s inkopen. We betalen over 2025 geen vennootschapsbelasting, vooral omdat de
zorgverzekeringsentiteiten zijn vrijgesteld van vennootschapsbelasting.

Met ingang van 2024 is de Wet minimumbelasting 2024 van toepassing. Menzis Zorgverzekeraar N.V.,
Anderzorg N.V., Menzis N.V. en Stichting Zorgkantoor Menzis vallen niet onder de reikwijdte van deze wet en
zullen daarom niet worden geconfronteerd met een bijheffing. Wij zijn nog met de Belastingdienst in overleg
over toepassing van deze nieuwe wet op de overige entiteiten binnen de Menzis groep. Tot en met 2028 kan
gebruikgemaakt worden van een tijdelijke vrijstelling, waardoor gedurende deze periode in ieder geval geen
bijheffing plaatsvindt.

Beleggingsresultaat
De marktwaarde van de beleggingsportefeuille per 31 december 2025 is € 2.048,4 miljoen (2024: € 1.840,3
miljoen). Het behaalde rendement over 2025 is € 75,5 miljoen (2024: € 109,7 miljoen).

Het beleggingsjaar 2025 kende een volatiele start, voornamelijk gedreven door onzekerheid over Amerikaanse
handelstarieven en bezuinigingen. Dit drukte op het sentiment en de groeiverwachtingen. De hogere
handelstarieven veroorzaakten begin april 2025 een forse marktcorrectie, waarna de tijdelijke pauze in de
tariefmaatregelen tot herstel leidde. Na een moeizame start herstelden de markten gedurende de rest van het
jaar gedreven door accomoderend centrale bankenbeleid, gunstige economische data en bedrijfsresultaten
tegenover een onzekere Amerikaanse arbeidsmarkt.

In Europa lanceerde Duitsland een significant pakket voor defensie en infrastructuur met het doel de nationale
veiligheid te versterken en groei te stimuleren. De rente op de Duitse staatsleningen liep vrijwel direct op met
40 basispunten door een groter verwacht toekomstig aanbod van schuldpapier. Frankrijk worstelt met hoge
tekorten in combinatie met een (te) hoge staatsschuld. Rendementen op Franse staatsleningen zijn opgelopen
en bleven gedurende jaar op een hoog niveau.

Centrale banken speelden een stabiliserende rol. De FED heeft drie renteverlagingen gedaan van 25
basispunten en de ECB vier renteverlagingen van 25 basispunten. De ECB stopte met verlagen in juli 2025 en
benadrukte dat het huidige renteniveau passend is. De FED startte met verlagen in september 2025, vooral
gedreven door beheerste inflatie en zorgen over de arbeidsmarkt. De Euro steeg in 2025 fors ten opzichte van
de US Dollar. De EUR/USD-koers liet een stijging van 13.44% zien bij een eindstand van 1.17.

Per saldo werd 2025 positief afgesloten, met positieve rendementen op de meeste beleggingscategorieén. De
markten gingen positief gestemd het nieuwe jaar in, met bijzondere aandacht voor de ontwikkelingen op de
Amerikaanse arbeidsmarkt. Geopolitieke factoren blijven relevant, waarbij valt op te merken dat financiéle
markten zich daar steeds minder (of in elk geval korter) door laten verstoren.

2025 heeft zich ontwikkeld tot een goed jaar voor de beleggingsresultaten van Menzis. De aandelenportefeuille
leverde de grootste bijdrage aan het totaalrendement, gevolgd door de geldmarktbeleggingen, die profiteerden
van de aanhoudend positieve korte rente. Hoewel langlopende staatsobligaties in 2025 een negatief
rendement lieten zien, werd dit gecompenseerd door het valutahedgeresultaat, waardoor de totale
performance van staatsobligaties per saldo licht positief uitviel. De categorie bedrijfsobligaties realiseerde een
negatief resultaat. De illiquide beleggingscategorieén, private zorgbeleggingen en Nederlandse
woninghypotheken behaalden positieve rendementen.

Duurzaam beleggen

In 2025 hebben we verdere stappen gezet in de verduurzaming van het aandelenmandaat. Binnen dit mandaat
investeren we niet in bedrijven die het negatiefst bijdragen aan mens, maatschappij en milieu. De focus
verschuift meer naar het voeren van engagement, waarbij het verandervermogen van een bedrijf wordt
meegenomen. Bovendien richt het aangepaste mandaat zich sterker op de SDGs waar we ons op richten.
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Hierbij geldt de richtlijn dat de portefeuille een 50% of betere positieve bijdrage levert aan SDG 1 geen
armoede, SDG 3 gezondheid en welzijn en SDG 13 klimaatactie in vergelijking met de standaard benchmark.

Daarnaast hebben we een klimaattransitieplan opgesteld, waarin concrete doelen zijn opgenomen voor de
beleggingscategorieén wereldwijde aandelen en bedrijfsobligaties. Op basis van zowel vooruit- als
terugkijkende klimaatindicatoren en doelen streven we ernaar de beleggingsportefeuille in lijn te brengen met
het Klimaatakkoord van Parijs. Het plan wordt jaarlijks geévalueerd en waar mogelijk uitgebreid naar andere
beleggingscategorieén. De voortgang op de doelen wordt gerapporteerd in het duurzaamheidsverslag.

Fraudebeheersing

Als zorgverzekeraar hebben we de premiegelden van onze leden in beheer. Die gelden gebruiken we voor het
betalen van de zorgkosten aan onze relaties. We gebruiken het geld waarvoor het bedoeld is: het betalen van
goede en toegankelijke zorg voor degenen die zorg daadwerkelijk nodig hebben. Wanneer er gefraudeerd
wordt met verzekeringsgelden zal dat leiden tot een onnodig hogere premie. Bij zorgfraude denken we aan
fraude door zorgaanbieders, zorgverleners, verzekerden, leveranciers en eigen medewerkers, die opzettelijk
de regels overtreden voor eigen financieel gewin. Bijvoorbeeld door het indienen van valse facturen of
declareren van duurdere zorg dan feitelijk is geleverd.

Fraude kost geld dat opgebracht wordt door premiebetalers (Zvw) en alle werkenden en belastingbetalers in
Nederland (WIz) en schaadt het vertrouwen in de zorg- en de gehele verzekeringsbranche. Daarom werken we
actief aan het voorkomen, opsporen en aanpakken van fraude. We hebben een fraudebeleid, waarbij het
voorkomen van fraude speerpunt van het beleid is. Het fraudebeleid wordt door de RvB vastgesteld. We
houden bij onze processen en de ontwikkeling van onze producten en polisvoorwaarden rekening met het
voorkomen van fraude. Met betrekking tot het voorkomen van interne fraude worden medewerkers bij
indiensttreding en bij verandering van functie gescreend. Signalen van fraude volgen we op. Die signalen
komen vanuit onze eigen organisatie en onze ketenpartners zoals ZN, NZa, 1GJ, IKZ, gemeenten,
zorgaanbieders, budgethouders en verzekerden.

Fraudebeheersing is onderdeel van onze gehele bedrijfsvoering. Dat wil zeggen dat alle bedrijfsonderdelen
aandacht hebben voor het voorkomen en opsporen van fraude, waarbij de nadruk ligt op het voorkomen.
Uitbetaalde fraudegelden behoeven dan immers niet teruggevorderd te worden. We proberen fraude in een zo
vroeg mogelijk stadium te signaleren en vervolgschade te beperken. Voor de beheersing van fraude is een
systeem van risicomanagement vereist dat ons helpt om fraude zoveel mogelijk te voorkomen. Van het
lijinmanagement verwachten we dat het bekend is met de frauderisico’s en deze risico’s aantoonbaar beheerst.

Bij bewezen fraude leggen we maatregelen op in overeenstemming met het uniform maatregelenbeleid van de
gezamenlijke zorgverzekeraars. Ons uitgangspunt is dat iedere euro aan fraude wordt teruggehaald. In 2025
heeft Fraudebeheersing ruim € 3,7 miljoen aan onrechtmatige declaraties opgespoord en teruggevorderd of
bespaard.

In het kader van preventie werken we intern en extern aan het verder positioneren van het team
Fraudebeheersing. Intern is het vergroten van bewustwording onder medewerkers van belang. Dit doen we
onder meer door het geven van workshops en trainingen. Extern werken we onder andere samen met
kerngemeenten en opleidingsinstituten, zoals het ROC, aan de ontwikkeling van een routekaart voor
zorgopleidingen. Daarnaast organiseren we workshops en webinars om bewustwording te vergroten en zo in te
zetten op preventie. Fraudebeheersing heeft in 2025 trainingen gegeven aan het ROC Twente in het kader van
de Proeftuin Aanpak Zorgfraude.
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Vooruitblik op 2026

Codperatie Menzis is een middelgrote zorgverzekeraar met een zorgkantoor voor drie regio’s. We zijn
financieel gezond en leidend in onze regio’s. In 2026 geven we verder uitvoering aan onze missie, visie en
strategie. Als zorgverzekeraar en zorgkantoor stellen we de mens voorop bij het bevorderen van duurzaam
toegankelijke zorg en gezondheid. Onze zorgplicht brengen we ten uitvoer binnen de Zvw en Wiz.

We blijven scherp op onze kostprijs en het verbeteren van onze dienstverlening om relevant(er) te zijn voor
onze leden en inwoners van onze regio’s. Daarnaast werken we vanuit de landelijke akkoorden -het I1ZA,
AZWA, GALA en HLO- aan regionale verankering en duurzame relaties met maatschappelijke partners. We
blijven inzetten op het verduurzamen van de samenleving én onze organisatie, en sturen op solide resultaten
die we transparant verwoorden aan externe toezichthouders. Een bijzondere inspanning wordt gepleegd op het
gebied van het voorkomen van (te) lange wachttijden en het (toestemming krijgen voor het) gebruik van
persoonlijke data om maatwerk dienstverlening te kunnen verzorgen.

Geopolitieke spanningen

De geopolitieke spanningen blijven zorgelijk. We leven mee met iedereen die hierdoor, op welke manier dan
ook, getroffen wordt. Deze ontwikkelingen zorgen voor onzekerheid en beinvloeden financiéle markten.
Opgelegde heffingen en oorlogen kunnen een negatieve impact hebben op financiéle markten en daarmee op
onze beleggingsportefeuille. Naast de financiéle risico’s blijven we alert op hybride dreigingen en verhogen wij
onze weerbaarheid, bijvoorbeeld op het gebied van cybersecurity. De dreiging van hackers, die grote
Nederlandse bedrijven willen ontregelen, nemen we serieus en dit heeft onze verhoogde aandacht.

Kabinet

Het nieuwe kabinet is van plan fors te bezuinigen op de zorg, zowel in de langdurige zorg als in de
zorgverzekeringswet. In de Zvw zal dit met name gebeuren door het Eigen Risico te verhogen. Menzis zal
daarbij blijven inbrengen dat het Vrijwillig Eigen Risico kan worden afgeschaft en dat er verschillende
mogelijkheden zijn om zorgmijding bij lage inkomens ten gevolge van de verhoging van het Eigen Risico, te
voorkomen. Bij de komst van een staatscommissie gericht op een duurzaam houdbaar zorgstelsel, zal Menzis
actief eigen inzichten en voorstellen delen. Vooraf zullen deze intern (met collega’s) en extern (met name met
partners in de regio) besproken en vormgegeven worden.

Transparantie op duurzaamheid

Op 16 december 2025 heeft het Europees Parlement het besluit genomen om de reikwijdte van
duurzaamheidsregelgeving, CSRD en CSDDD, te vereenvoudigen. Dit maakt deel uit van het Omnibus I-
vereenvoudigingspakket dat de Europese Commissie op 26 februari 2025 heeft voorgesteld. Als gevolg hiervan
blijft de CSRD van toepassing op Menazis, in tegenstelling tot de CSDDD. We volgen de omzetting naar
nationale wetgeving nauwgezet en stemmen onze duurzaamheidsrapportage hierop af.

Artificial intelligence

De ontwikkelingen op het gebied van artificial intelligence (Al) gaan razendsnel en wij bereiden ons hierop
voor. We bekijken de kansen die Al biedt voor een betere dienstverlening en een efficiéntere bedrijfsvoering,
en ontwikkelen beleid dat voldoet aan de Al-act. Tegelijkertijd wegen we mogelijke belemmeringen zorgvuldig
af. Ook bereiden we onze medewerkers voor op het gebruik van meer Al in de toekomst. De impact van Al op
de organisatie wordt verwerkt in scenario’s die ten grondslag liggen aan de Strategische Personeels Planning
die in 2026 wordt uitgevoerd.

Financieel gezond

We zijn financieel gezond. We houden op basis van risicoscenario’s, onder andere op het gebied van
beleggingen en zorgkosten, voldoende reserves aan om financiéle tegenslagen op te vangen. Daardoor zijn we
in geval van een zware schok nog steeds in staat om aan onze verplichtingen te voldoen. Als coOperatie
hebben we geen winstdoelstelling en geen aandeelhouders. Door een deel van onze reserves te gebruiken -
het deel dat we niet verplicht opzij hoeven te zetten - kunnen we de stijging van de premie beperken.

Overig

Ten aanzien van investeringen en financiering hebben we geen bijzondere projecten voor 2026 voorzien,
anders dan de reguliere processen die we hebben begroot en die we in de doelen en ambities voor 2026
hebben opgenomen.
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Duurzaamheidsverslag

De waarde van Menzis

In de samenleving groeit het bewustzijn en het gevoel van urgentie rondom klimaatverandering,
biodiversiteitsverlies, vervuiling en thema’s, zoals sociale ongelijkheid, armoede en gezondheid. Deze
vraagstukken raken mensen direct: in hun leefomgeving, hun welzijn en hun toekomst.

Cooperatie Menzis heeft met haar beleid en activiteiten impact op de maatschappij, het milieu en de economie,
en wil hierin haar verantwoordelijkheid nemen. Bijdragen aan maatschappelijke thema’s in een leefbare wereld
is een essentieel onderdeel van onze identiteit en onze maatschappelijke verantwoordelijkheid.

Duurzaamheid binnen Menzis omvat verschillende aspecten. Onze impact op mens en milieu en de financiéle
gevolgen van duurzaamheidskwesties beoordelen we in de dubbele materialiteitsanalyse (DMA). Deze analyse
geeft richting aan de duurzaamheidsaspecten waarover we in dit verslag rapporteren. Door middel van het
transparant zijn over duurzaamheidsaspecten streven we ernaar om, met oog voor mens en milieu,
verantwoordelijkheid te nemen voor het door Menzis gevoerde beleid.

Onze missie luidt ‘Wij kiezen voor de mens’. Dat betekent dat we er zijn voor de mensen die op ons
vertrouwen. We zijn solidair, we zorgen voor elkaar, met elkaar. Wij zijn er voor mensen als ze ons nodig
hebben. Voor duurzaamheid betekent dat we verder kijken dan het verzekeren van zorg alleen. We erkennen
onze maatschappelijke verantwoordelijkheid en de impact van ons beleid en activiteiten op milieu, sociaal en
governance-aspecten (ESG). Daarom streven we ernaar onze negatieve impact te beperken en onze positieve
impact in de maatschappij te vergroten. Duurzaamheid is iets wat we samen doen. Met en voor onze leden,
inwoners, medewerkers, zorgaanbieders en andere betrokkenen zetten we ons in voor een duurzamere
toekomst. Vanuit onze rol als zorginkoper kunnen we zorgaanbieders aansporen verder te verduurzamen. Als
institutionele belegger houden we rekening met de impact van de beleggingsportefeuille op onder andere mens
en het klimaat. Met het oog op duurzame inzetbaarheid hebben we aandacht voor de gezondheid en vitaliteit
van haar medewerkers. En ook vanuit onze eigen bedrijfsvoering hebben we de ambitie en de mogelijkheid om
in te zetten op zaken als het reduceren van CO2-emissies.

Om onze missie te bereiken, streven we naar duurzaam toegankelijke zorg voor iedereen. Onze
kernactiviteiten, strategische doelen en resultaten dragen hieraan bij. We gaan verder dan alleen het
verzekeren van zorg, we bieden ook ondersteuning bij de toegang tot zorg. Daarnaast is het van belang dat de
zorg die we inkopen van goede kwaliteit is en betaalbaar blijft, zodat we onze leden de zekerheid van goede
curatieve (en langdurige) zorg kunnen bieden. We sturen op een duurzame organisatie met een minimale
footprint van onze activiteiten en beleggingen. En we sturen op een organisatiecultuur, die gericht is op
gezondheid en betrokkenheid van onze medewerkers, en die gekenmerkt wordt door gedrag dat hoort bij een
wendbare organisatie.

De waarde die we creéren, hebben we weergegeven in een waardecreatiemodel (zie onderstaande
afbeelding). Dit model laat zien welke financiéle, sociale, natuurlijke en menselijke ‘kapitalen’ we inzetten en
hoe we met onze organisatie en kernactiviteiten waarde toevoegen voor onze belanghebbenden. Inzicht in het
proces van waardecreatie helpt ons te blijven sturen op de belangrijkste effecten die we hebben op onze leden,
de maatschappij en onze omgeving. De waarde die we creéren, bestaat uit een externe en een interne
impactstroom.

Om transparant te zijn over onze verantwoordelijkheid rapporteren wij in dit verslag conform de richtlijnen van
de European Sustainability Reporting Directive (ESRS). De DMA helpt ons om te prioriteren. En dankzij de
Commissie Duurzaamheid als adviserend orgaan aan de Raad van Bestuur (RvB) heeft duurzaamheid een
bestendige plek binnen de organisatie. Met dit verslag laten we zien welke kant we op willen en welke stappen
we daarvoor nog kunnen en moeten zetten.
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Algemene bepalingen (ESRS 2)

Grondslag voor het opstellen van informatie

Dit duurzaamheidsverslag is opgesteld op geconsolideerde basis en heeft dezelfde consolidatiekring als de
jaarrekening. De entiteiten Menzis Zorgverzekeraar N.V., Anderzorg N.V. en Menzis N.V. zijn in verband met
de omvang van de individuele entiteiten verplicht om dit jaar, of in de komende jaren, een
duurzaamheidsverslag op te stellen indien de Corporate Sustainability Reporting Directive (CSRD) in de
Nederlandse wetgeving wordt opgenomen. Omdat deze entiteiten zijn opgenomen in de consolidatie maken wij
gebruik van de vrijstelling om voor deze entiteiten een individueel duurzaamheidsverslag op te stellen.

Op Europees niveau is de CSRD sinds 1 januari 2024 van kracht en de EU-lidstaten hadden tot juli 2024 de tijd
om de CSRD te verankeren in de nationale wetgeving. Op het moment van opstellen van dit
duurzaamheidsverslag is de CSRD nog niet opgenomen in de Nederlandse wet, waardoor er onzekerheid is
over het Nederlands wettelijk kader. Daarnaast zijn er op Europees niveau stappen gezet in het kader van de
Omnibus om ondernemingen, die onder de reikwijdte van de CSRD vallen, te ontlasten en om het aantal
bedrijven binnen deze reikwijdte te beperken. De gevolgen voor ons hangen af van de publicatiedatum, het
moment van inwerkingtreding en de wijze van implementatie in de Nederlandse wetgeving. Dit betreft onder
meer de wettelijke verplichting voor het opstellen van het duurzaamheidsverslag en de controle daarvan door
de externe accountant. Daarom stellen we op vrijwillige basis een duurzaamheidsverslag op en hebben we aan
de externe accountant vrijwillig een opdracht verstrekt voor limited assurance op het duurzaamheidsverslag.
Daarbij moet het voorbehoud gemaakt worden dat het toekomstig wettelijk kader wijzigingen in
toepassingsvereisten met zich kan meebrengen waar wij op dit moment nog niet op vooruit kunnen lopen.

In ons duurzaamheidsverslag nemen we naast onze eigen organisatie ook de upstream- en
downstreamwaardeketen van Menzis mee. Dit betekent dat we ook rapporteren over de duurzaamheidsimpact
van onze leveranciers en de gecontracteerde zorgaanbieders (upstream). Daarnaast rapporteren we over de
impact van onze producten en diensten op onze eindgebruikers en de impact van onze beleggingsportefeuille
(downstream).

Dit duurzaamheidsverslag is opgesteld in overeenstemming met de Europese standaarden voor
duurzaamheidsrapportage (ESRS) zoals vastgesteld door de Europese Commissie en voldoet aan de
verslaggevingsvereisten op grond van artikel 8 van Verordening (EU) 2020/852 ('de Taxonomieverordening').
Daarnaast hebben we in de bijlage een lijst met ‘Datapunten afgeleid van andere EU-wetgeving’ opgenomen.
We hoeven geen gebruik te maken van de mogelijkheid om gerubriceerde of gevoelige informatie, informatie
over intellectueel eigendom, knowhow of de resultaten van innovatie weg te laten. Daarnaast hoeven we ook
geen gebruik te maken van de vrijstelling om openbaarmaking van informatie over toekomstige ontwikkelingen
of onderhandelingen achterwege te laten.

Schattingen, aannames en verwijzingen

Voor een aantal thema’s maken we gebruik van schattingen en aannames. Voor de kwantitatieve rapportage
van scope 3 CO,-emissies gebruiken we indirecte bronnen. Hierdoor is er sprake van onzekerheid in de
schattingen van de CO,-emissies van de zorginkoop en onze beleggingen. Voor details over de berekening
van deze CO,-uitstoot verwijzen we naar de bijlagen ‘Definities van alle meetwaarden’ en ‘Methode en
aannames berekening CO-uitstoot Zorginkoop'.

We hanteren dezelfde tijdshorizonten als opgenomen in de ESRS, namelijk:

o Korte termijn: korter dan 1 jaar

e Middellange termijn: tussen 1 en 5 jaar

e Lange termijn: meer dan 5 jaar
Impact, risico’s en kansen (IRO’s) met een continue tijdshorizon hebben zowel betrekking op de korte,
middellange én lange termijn.

Waar in dit verslag wordt gesproken over doel of doelen, verwijzen we naar doelstellingen die in lijn zijn met de
ESRS-vereisten. Doelen die niet aan deze vereisten voldoen, worden aangeduid als doelstellingen. Elk
hoofdstuk is in de basis opgebouwd uit de onderdelen ‘Beleid’, ‘Acties’ en ‘Doelstellingen’, ongeacht of er voor
het specifieke hoofdstuk doelen zijn geformuleerd die voldoen aan de ESRS-vereisten.
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Om herhaling van informatie te voorkomen is een aantal ESRS-vereisten opgenomen in andere delen van het
jaarverslag. Een overzicht van de vereisten en de plek in het verslag kunt u vinden in de bijlage
‘Openbaarmakingsvereisten en opname door verwijzing'.

Herziening van vergelijkende cijfers

Wanneer er materi€le wijzigingen in de gehanteerde methodiek plaatsvinden ten opzichte van het voorgaande
boekjaar, worden de vergelijkende cijfers, voor zover mogelijk, herzien en worden deze wijzigingen toegelicht.
Daarnaast worden de vergelijkende cijfers aangepast wanneer er na de vaststelling van het voorgaande
jaarverslag materiéle onjuistheden worden geconstateerd. Deze herzieningen worden doorgevoerd om de
vergelijkbaarheid en betrouwbaarheid van de gerapporteerde informatie te waarborgen, en worden opgenomen
bij de disclosures waar deze betrekking op hebben.

Governance

De rol van de bestuurs-, leidinggevende en toezichthoudende organen

Bij Menzis kennen we een dualistisch bestuursmodel, waarbij er sprake is van een RvB en een Raad van
Commissarissen (RvC). Daarom is er geen sprake van niet-uitvoerende bestuurders. De RvC bestaat voor
100% uit onafhankelijke commissarissen. Menzis is niet wettelijk verplicht om vertegenwoordigers van
werknemers in deze organen op te nemen, en heeft dit ook niet gedaan.

Onderstaande tabel geeft een overzicht van de bestuurs-, leidinggevende en toezichthoudende organen,
inclusief de man-vrouwverdeling binnen elk orgaan.

Orgaan Totaal Man | Vrouw | Totaal | Man Vrouw
RvC 6 67% | 33% 6 67% 33%
RvB 2 100% | - 2 100% -
Directieraad (DR) 5 60% | 40% 5 60 % 40%
Menzis Leiderschap Team (MLT) 30 67% | 33% 30 63 % 37%

De organen zijn weergegeven in het organogram in hoofdstuk ‘Organisatie’ van het bestuursverslag.

De RvC en de RvB brengen een breed scala aan bestuurlijke ervaring en kennis mee, waaronder kennis van
de verzekerings- en zorgsector, financiéle dienstverlening, wet- en regelgeving, risicomanagement en andere
zaken. De RvC en RvB beoordelen jaarlijks op welke onderdelen zij training of opleiding nodig hebben. In 2025
zijn er bijeenkomsten georganiseerd gericht op deskundigheidsbevordering. Hoewel deze sessies niet expliciet
gericht waren op duurzaamheid, lag er wel een link met ESG. De sessie over zorgplicht en het werkbezoek aan
een geestelijke gezondheidszorg instelling (GGZ) draagt bij aan sociale thema’s. De sessies over de ‘Toename
regelgeving en verantwoording in relatie tot werkbaarheid' draagt bij aan governance-thema’s. Daarnaast is er
een sessie georganiseerd voor de DR en de beleggingscommissie over stakeholderbetrokkenheid en de
effectiviteit daarvan.

Het MLT bestaat, naast de DR-leden, uit de arealeads en expertise centrum leads, en brengt relevante
ervaring mee, die aansluit bij de behoeften van hun afdelingen. De leden van de RvC, de RvB en het MLT
worden geselecteerd op basis van ervaring en expertise. De expertise rondom de IRO’s ligt bij de aangewezen
verantwoordelijken voor de ESG-thema'’s, ook wel thema-eigenaren genoemd. Zij beschikken over de
benodigde expertise of kunnen deze intern aanwenden om hier invulling aan te geven, en leveren daarnaast
als interne experts inhoudelijke input.

In het verslag 2024 is opgenomen dat onderzocht zou worden of een capaciteitenmatrix ontwikkeld kon
worden. Voor alle organen geldt dat hun rol en de samenstelling zijn gebaseerd op kwaliteiten en expertise, die
zorgvuldig zijn gewogen tijdens het sollicitatie- en selectieproces. Binnen dit proces wordt getoetst op criteria,
zoals deskundigheid, ervaring en onafhankelijkheid aan de hand van profielschetsen, zoals vastgelegd in de
reglementen van de RvC en RvB. Gezien de inrichting van het selectieproces, dat waarborgt dat alle relevante
competenties aanwezig zijn, wordt een aanvullende matrix niet als noodzakelijk beschouwd.
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Voor de RvB geldt dat zij eindverantwoordelijk is voor alles wat binnen de organisatie plaatsvindt. Dit omvat
ook de relevante maatschappelijke aspecten van ondernemen, waaronder de invulling en borging van de
IRO’s. Hierbij heeft de RvC een toezichthoudende- en adviesrol. Dit is vastgelegd in het reglement van de RvC
en RvB. In 2025 zijn de reglementen geactualiseerd, waarin expliciet de verantwoordelijkheid omtrent IRO’s is
vastgelegd. Deze reglementen treden in werking per 1 januari 2026.

Daarnaast kent Menzis een Commissie Duurzaamheid die een adviserende rol heeft voor de RvB. De
commissie bestaat onder andere uit de meeste thema-eigenaren van de E- en S-thema'’s. Elk kwartaal komt de
commissie bijeen waarbij onder andere updates worden gegeven over de verschillende thema'’s, waarin ook de
IRO’s worden meegenomen.

Bij Menzis beschouwen we het toezicht, de sturing en monitoring op IRO's als gelijk aan de sturing,
verantwoording en monitoring van andere bedrijfsvoeringonderdelen. De vaststelling van beleid en doelen vindt
plaats in de DR, waar de RvB onderdeel van is. De monitoring van de voortgang op de doelen wordt gevolgd
via de reguliere kwartaalrapportages van de waardestromen en expertisecentra. De organisatiestructuur is
weergegeven in het organogram in hoofdstuk ‘Organisatie’.

Informatie verschaft aan en omgang met duurzaamheidsthema’s door bestuurs-, leidinggevende en
toezichthoudende organen van de onderneming

De DR, waar de RvB onderdeel van is, wordt elk kwartaal door de Commissie Duurzaamheid geinformeerd
over duurzaamheid binnen de organisatie en de ontwikkeling op de CSRD-wetgeving. Via deze lijn zijn in 2025
ook de DMA en een lijst van materiéle IRO’s - waarop de RvC, RvB en het MLT acteren - geagendeerd en
vastgesteld. De materiéle IRO’s zijn te koppelen aan de strategie van Codperatie Menzis. Per thema is in de
inleiding van het betreffende hoofdstuk een beschrijving opgenomen van deze IRO’s, alsmede van hun
onderlinge samenhang met de Strategie Codperatie Menzis.

Deze strategie vormt samen met de jaarlijkse kaderbrief de basis voor het opstellen van jaarplannen.
Doelstellingen worden hierin vertaald naar resultaten, die elk kwartaal worden gemonitord en waar nodig
worden bijgestuurd. De waardestromen en expertisecentra hebben hun eigen jaarplan, die gezamenlijk het
jaarplan van Cooperatie Menzis vormt. Voor het opstellen van de jaarplannen worden de RvC en het MLT
betrokken bij het proces en de RvB betrokken bij de besluitvorming.

Bij het opstellen van de kaderbrief wordt een SWOT-analyse (sterktes, zwaktes, kansen en bedreigingen)
uitgevoerd, zodat de toezichthoudende organen bij het beoordelen van de Codperatie-strategie 2028 rekening
kunnen houden met risico’ s en kansen. Bij besluitvorming over belangrijke transacties en het
risicobeheersingsproces worden de geidentificeerde IRO’s niet standaard expliciet meegewogen. Bij besluiten
van de RvB worden duurzaamheidsaspecten in overweging genomen die direct, of indirect, betrekking kunnen
hebben op de geidentificeerde IRO’s.

Integratie van duurzaamheidsprestaties in beloningsregelingen

Bij Menzis hanteren we geen beloningsbeleid met variabele beloningen. Daarom is er ook geen sprake van
beloningen die gekoppeld zijn aan prestaties op duurzaamheidsthema’s - zoals onder andere
klimaatoverwegingen - voor leden van de bestuurs-, leidinggevende en toezichthoudende organen. Er is ook
geen voornemen om een dergelijk beloningsbeleid te implementeren.

Due-diligenceverklaring

In de bijlage ‘Due-diligenceverklaring’ hebben we een overzicht opgenomen van de belangrijkste aspecten en
stappen van ons due-diligenceproces. Dit overzicht laat zien waar in dit duurzaamheidsverslag deze aspecten
worden beschreven en hoe ze betrekking hebben op de algemene- en thematische rapportage-vereisen van de
ESRS.

Risicobeheersing en interne controles voor duurzaamheidsverslag

Binnen Menzis geldt het Beleid Risicomanagement, waarin is vastgelegd hoe invulling gegeven wordt aan
risicomanagement. Dit beleid is van toepassing op de Cooperatie Menzis en alle daaraan verbonden
rechtspersonen. Een belangrijk onderdeel van het beleid is het uitvoeren van risico-assessments, die op
verschillende niveaus worden uitgevoerd.
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Voor het proces van opstellen van het duurzaamheidsverslag is een risico-assessment uitgevoerd op
operationeel niveau in het bedrijfsproces risico-assessment (BPRA), in lijn met het reguliere risicomanagement
systeem van Menzis. In dit assessment leggen we het proces vast, brengen we mogelijke risico’s in kaart en
worden deze risico’s gescoord. Op basis van het risico en de gegeven score worden passende
beheersmaatregelen bepaald. Het BPRA leggen we vast in een risicodossier. Dit dossier wordt gecontroleerd
door onze 2e lijn (Risk & Compliance) en daarna verwerkt in onze risicomanagement-software.

Uit het BPRA voor het duurzaamheidsverslag zijn het compliance risico en het procesrisico vastgesteld. Voor
het procesrisico is de DMA een belangrijke maatregel, omdat deze bepaalt welke onderwerpen materieel zijn
en volgens de ESRS moeten worden gerapporteerd. Daarnaast zijn er interne controles ingericht binnen het
schrijfproces om te waarborgen dat het duurzaamheidsverslag compliant is. Zo waarborgen we de juistheid en
volledigheid van het duurzaamheidsverslag.

Buiten de BPRA hanteren we ook een auditplan van de afdeling Internal Audit. In dit plan wordt aangegeven
welke onderwerpen dat jaar onderzocht worden. De keuze voor deze onderwerpen wordt jaarlijks gemaakt op
basis van de centrale risicoanalyse. In 2025 heeft er geen onderzoek plaatsgevonden rondom de CSRD-
wetgeving.

De formeel vastgestelde processen voor de integratie van bevindingen uit risico-inschatting en interne
controles op het gebied van duurzaamheidsrapportage zijn onderdeel van de reguliere interne functies en
processen. Eventuele bevindingen van de bestuurs-, leidinggevende en toezichthoudende organen zijn via het
reguliere proces beschikbaar.

Strategie

Bedrijfsmodel en waardeketen

Als zorgverzekeraar en zorgkantoor zetten we ons in voor het toegankelijk houden van zorg in Nederland. Wij
doen dit voor inwoners van Nederland die bij ons verzekerd zijn, of voor personen die wonen in de zorgregio’s
Arnhem, Groningen en Twente met een (toekomstige) indicatie op grond van de Wet langdurige zorg (WIz).
Onze taak als zorgverzekeraar en zorgkantoor, en onze eindgebruikers, worden verder toegelicht in hoofdstuk
‘Toegang tot zorg'.

We bieden de verplichte wettelijke verzekering tegen zorgkosten aan conform de Zorgverzekeringswet (Zvw).
Daarnaast verzekeren we aanvullende zorgkostenrisico’s, die niet door de verplichte wettelijke verzekering
worden gedekt. Onder Menzis vallen ook de Zorgkantoren Arnhem, Twente en Groningen. Deze zorgkantoren
voeren voor de inwoners van de betreffende regio’s de Wiz uit. Om onze rol te kunnen vervullen, is de inkoop
van zorg bij zorgaanbieders het belangrijkste upstream aspect. De belangrijkste downsteam aspecten zijn de
verkoop van zorgverzekeringen en het bieden van klant- en dienstverlening.

Menzis is als zorgverzekeraar lid van Zorgverzekeraars Nederland (ZN) en heeft een vertegenwoordiger in het
bestuur, waardoor we actief betrokken zijn bij besluitvorming en beleidsontwikkelingen binnen de branche. ZN
is de brancheorganisatie die de belangen behartigt van alle zorgverzekeraars en zorgkantoren in Nederland.
Daarnaast werkt ZN aan een toekomstbestendig, betaalbaar en toegankelijk zorgstelsel. Hiervoor vind binnen
ZN coodrdinatie plaats voor het opstellen van gezamenlijke standpunten, ondersteund het bij
beleidsontwikkeling en zorgt voor afstemming binnen het Nederlandse zorgstelsel.

Met onze 1.261 medewerkers vervullen we onze rol als zorgverzekeraar en Wiz-uitvoerder voor drie regio’s.

In 2024 zijn we gestart met het in kaart brengen van de waardeketen van Menzis, die we in 2025 verder
hebben verdiept. Binnen onze waardeketen vervult Menzis drie rollen: zorgverzekeraar/zorgkantoor, werkgever
en institutioneel belegger. Daarbij staat de rol als zorgverzekeraar/zorgkantoor het meest centraal. Dit blijkt uit
de thema’s met betrekking tot zorg, waarover wij in dit verslag rapporteren. Een aantal aspecten ziet ook toe op
duurzaam beleggen en duurzaam werkgeverschap, dit lichten wij hieronder toe.
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Duurzaam beleggen

Als Codperatie Menzis beleggen we een deel van onze financiéle reserves. Hierbij houden we rekening met
duurzaamheidsaspecten, en altijd binnen de risicohouding die we daarvoor hebben vastgesteld. Met de
opbrengsten van onze beleggingen willen we op de langere termijn bijdragen aan een lagere zorgpremie.

Met het investeren van de beschikbare financié€le reserves willen we financieel en maatschappelijk rendement
behalen. Het uitgangspunt voor al onze investeringen is dat we een negatieve invioed op ESG-thema’s zo veel
mogelijk willen voorkomen, beperken of herstellen. Daarnaast zetten we in op het leveren van een positieve
bijdrage aan ESG-thema'’s.

Bij Menzis zetten we verschillende instrumenten in om maatschappelijk bewust te beleggen. Periodiek wordt de
beleggingsportefeuille op ESG-risico’s gescreend. We willen bijvoorbeeld niet beleggen in bedrijven die
internationale standaarden - zoals de OESO (Organisatie voor Economische Samenwerking en Ontwikkeling)-
richtlijnen, het Global Compact en de United Nations Guiding Principles on Business and Human Rights
(UNGPs) - schenden. We zetten een uitsluitingenbeleid in om maatschappelijk onwenselijk activiteiten uit de
beleggingsportefeuille te weren. Daarnaast vinden we actief aandeelhouderschap belangrijk en dit brengen we
in de praktijk door het voeren van engagement en het uitbrengen van onze stem op
aandeelhoudersvergaderingen. Actief aandeelhouderschap zetten we in op belangrijke thema'’s, zoals
klimaatverandering en mensenrechten.

Bij Menzis verwerven we ESG in de beleggingsmandaten en -fondsen door onder andere het gebruik van
duurzame benchmarks, het aanbrengen van Sustainable Development Goals (SDG)-prioriteiten, het investeren
in groene, sociale en duurzame obligaties en het sturen op klimaat-mitigerende maatregelen, zoals CO»-
reductie en Parijs Alignment.

We hebben een zerotolerancebeleid voor bedrijven in de controversi€le wapenindustrie en in de teelt of
productie van tabak. In bedrijven die actief zijn op dit gebied investeert Menzis niet.

Menzis heeft € 48,4 miljoen (2024: € 47,1 miljoen) beleggingen uit de sector fossiele brandstoffen, waarvan
€ 22,4 miljoen (2024: € 22,1 miljoen) in kolen, € 8,0 miljoen (2024: € 8,8 miljoen) in olie en € 18,0 miljoen
(2024: € 16,2 miljoen) in gas. Daarnaast hebben we € 1,6 miljoen (2024: € 3,6 miljoen) beleggingen in de
sector chemische producten. De marktwaarde van kolen, olie, gas en chemische producten is gebaseerd op
Solvency ll-waarderingsregels.

Duurzaam werkgeverschap

Als werkgever heeft Codperatie Menzis een verantwoordelijkheid op het gebied van vitaliteit en gezondheid
van haar medewerkers. Vanuit onze strategie zetten we al geruime tijd actief in op de fysieke en mentale
gezondheid van medewerkers, zoals ook beschreven in het hoofdstuk ‘Vitaliteit en gezondheid van
medewerkers’. Dat doen we voor de medewerkers in loondienst en (in sommige gevallen ook) voor
uitzendkrachten en ingehuurd personeel. Vitaliteit en gezondheid van medewerkers is belangrijk voor een
gezonde werk-privébalans. Dat is, in de context van een ‘'maatschappelijke organisatie' in het zorgveld, een
belangrijke doelstelling.

Strategie
Onze strategie rust op vijf pijlers, waarvan er drie direct gekoppeld zijn aan materi€éle thema'’s.

De strategische pijler ‘Regie in de regio’ heeft als doel duurzame en toegankelijke zorg en gezondheid. Dit
doen we voor onze verzekerden en inwoners van onze zorgregio’s. Om dit doel te behalen zetten we
bijvoorbeeld in op zorgtransformatie. Deze pijler is verbonden aan de thema’s klimaatverandering, circulariteit,
waterverontreiniging, toegang tot zorg en werkomstandigheden in de zorg, omdat deze thema’s direct invioed
hebben op de gezondheid en de vitaliteit van de mens.

De strategische pijler ‘Continu verbeteren van propositie en dienstverlening’ heeft als doel tevreden leden en
WiIz-cliénten. De pijler is gekoppeld aan het thema toegang tot diensten, omdat een verbeterde dienstverlening
en propositie essentieel zijn voor het waarborgen van gemakkelijke en efficiénte toegang tot diensten voor alle
verzekerden.
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Tot slot, de strategische pijler ‘Menzis financieel gezond, duurzaam en in control’ heeft als doel de basis op
orde te houden. Om dit doel te behalen, kijken we onder meer naar de inzetbaarheid van onze eigen
medewerkers. De pijler is verbonden aan de thema’s vitaliteit en gezondheid van medewerkers en integriteit en
bedrijfsethiek, omdat een gezonde en ethische bedrijfsvoering cruciaal is voor de duurzame financiéle
gezondheid van de organisatie. Binnen deze pijler valt ook het thema klimaatverandering in relatie tot
beleggingen.

De strategie wordt uitgebreider beschreven in het bestuursverslag in het hoofdstuk ‘Profiel: Missie, visie,
kernwaarden en strategie’.

Belangen en opvattingen van belanghebbenden

Bij Menzis onderhouden we contact met belanghebbenden om belangen en opvattingen uit te wisselen,
samenwerking te optimaliseren en besluitvorming te versterken. Voor onze strategie en het bedrijfsmodel
erkennen wij drie belangrijke belanghebbenden: onze verzekerden en Wiz-cliénten, medewerkers van Menzis
en zorgaanbieders. Onderstaande tabel toont de belanghebbenden en hoe de opvattingen van deze groepen
belanghebbenden worden verwerkt.

Hoe betrokkenheid is Doel van de Hoe worden de uitkomsten
georganiseerd betrokkenheid meegenomen
Inspraak in Zvw
Menzis zorginkoopbeleid

Input wordt meegenomen in

verzekerden Inspraak in Wiz

(individueel en Ledenraad sorainkooobeleid de vaststelling van het nieuwe
: Cliéntenraad ginkoop Zvw en Wiz zorginkoopbeleid
collectief) en Wiz- Ledenraad Informeren over .
. en de strategie-cyclus
cliénten en input ophalen voor de
strategie

Medezeggenschap over de
beoordeling van belangrijke
Medewerkers Ondernemingsraad (OR) | besluiten van de

Menzis organisatie en
betrokkenheid bij de
implementatie.
Zorgaanbieders Inzicht krijgen hoe
(gemeenten en zorgaanbieders de huidige
zorgverleners) en gewenste reputatie van
Menzis zien.

Het verlenen van advies of
instemming op verschillende
onderwerpen.

De resultaten bieden inzicht in
verbeterpunten voor de
bedrijfsvoering van Menzis.

Reputatie-onderzoek

We hebben geen aanpassingen aan onze strategie en/of businessmodel doorgevoerd of gepland, omdat er
vanuit de belangen en opvattingen van de belanghebbenden geen aanleiding is geweest om dit te doen.

Hoewel we geen formeel beleid hebben voor de betrokkenheid van belanghebbenden, verzamelen we hun
input en presenteren we vervolgens onze strategie. We erkennen namelijk dat de betrokkenheid van
belanghebbenden essentieel is voor onze strategie en DMA. De betrokkenheid van belanghebbenden is in
2025, in het kader van de CSRD-implementatie, nog in ontwikkeling.

De bestuurs-, leidinggevende en toezichthoudende organen worden via reguliere processen geinformeerd over
de opvattingen en belangen van getroffen belanghebbenden met betrekking tot de duurzaamheidsimpact van
Menzis. Zo is bijvoorbeeld het reputatieonderzoek, waar duurzaamheid een onderdeel van is, besproken in de
DR-vergadering.
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Impact-, risico- en kansenmanagement
Om onze belangrijkste duurzaamheidsthema'’s te bepalen, hebben we gebruikgemaakt van de DMA. De DMA
combineert twee perspectieven:

e Impactmaterialiteit: De mate waarin onze activiteiten positieve of negatieve effecten hebben op mens,
milieu en maatschappij.

e Financiéle materialiteit: De mate waarin duurzaamheidsthema’s financiéle gevolgen kunnen hebben
voor onze organisatie, bijvoorbeeld door risico’s, kansen of veranderende regelgeving.

Door deze twee dimensies te combineren, ontstaat een integraal beeld van de thema’s, die zowel
maatschappelijk als bedrijfseconomisch relevant zijn voor Menzis.

Het DMA-proces wordt jaarlijks geévalueerd en waar nodig geactualiseerd. Hieronder lichten we de stappen
binnen dit proces toe. Waar relevant, beschrijven we de wijzigingen ten opzichte van 2024.

1. Context en input

We beginnen de DMA met het in kaart brengen van de organisatie, de waardeketen en de belanghebbenden.
Dit is de basis en vanuit dit kader brengen we relevante duurzaamheidsthema’s voor Menzis in kaart. Hiervoor
worden diverse bronnen geraadpleegd, waaronder internationale standaarden, sectorale ontwikkelingen,
interne documenten en input vanuit ZN. Deze informatie brengen we samen in een longlist van relevante
onderwerpen. In de DMA 2024 werden de thema’s gegroepeerd onder overkoepelende thema’s. In de DMA
2025 brengen we de thema’s samen op basis van de (sub)thema’s, zoals beschreven in de ESRS.

De waardeketen zien wij als een belangrijk onderdeel van de DMA en biedt inzicht in waar mogelijke IRO’s zich
kunnen voordoen, bijvoorbeeld binnen specifieke activiteiten, zakelijke relaties, geografische gebieden of
andere relevante factoren. Zo ontstaat een goed onderbouwd beeld van de duurzaamheidsthema’s die voor
Menzis van belang zijn.

2. Scoring IRO’s

Op basis van de longlist van relevante onderwerpen formuleren we samen met interne inhoudelijke experts per
thema de bijbehorende IRO’s. Zoals eerder benoemd, werkt de DMA 2025 vanuit de (sub) thema's, zoals
beschreven in de ESRS. Daarom zijn alle IRO’s uit 2024 geherformuleerd. De nieuw geformuleerde IRO’s zijn
per thema beschreven in de inleiding van het betreffende hoofdstuk. Dit draagt bij aan duidelijkheid over wat de
IRO’s precies inhouden en hoe ze zich verhouden tot de relevante duurzaamheidsthema'’s. De beschrijvingen
van de IRQO’s sluiten nu beter aan bij de (sub)thema’s en de relevante toepassingsvoorschriften van de ESRS.

Vervolgens hebben we de IRO’s beoordeeld in een scoringsessie conform een vastgestelde methodiek en
uitgangspunten. Alle impacts hebben we gescoord aan de hand van de ‘waarschijnlijkheid’, ‘schaal’ en
‘reikwijdte’, waarbij negatieve impacts ook op basis van de ‘onomkeerbaarheid’ zijn gescoord. Alle risico’s en
kansen zijn gescoord aan de hand van de ‘waarschijnlijkheid’ en ‘omvang’ van de financiéle effecten. De IRO’s
worden gescoord op basis van een 5-punts schaal. Voor de risico’s en kansen hebben we, waar mogelijk,
aansluiting gezocht bij het risicobeleid en de bijbehorende heatmap.

Om nauwkeuriger te kunnen bepalen of een IRO materieel is, hebben we deze methodiek - ten opzichte van
2024 - aangescherpt. Hierbij hebben we uitgangspunten gedefinieerd, die relevant zijn voor de scoring op basis
van de kenmerken van de zorgverzekeringssector. Ook hebben we de beschrijvingen van de scores nader
gespecificeerd. De scoring voeren we uit op basis van de expertise van interne specialisten, zonder gebruik
van vooraf vastgestelde inputparameters. Bijvoorbeeld voor het thema ‘vitaliteit en gezondheid van
medewerkers’ neemt het afdelingshoofd Mens & Organisatie deel.

In de DMA 2024 werden de scores van meerdere IRO’s bij elkaar opgeteld om tot een eindscore per thema te
komen. Hierdoor werden soms ook minder relevante IRO’s meegenomen, omdat ze onder hetzelfde thema
vielen. In de DMA 2025 hebben we elke IRO een individuele score gegeven.

In de scoringssessies - waarin zowel de thema-eigenaar, beleidsadviseurs duurzaamheid als Finance &

Control aanwezig waren — hebben we de IRO’s in samenhang met elkaar geévalueerd. Hierbij hebben we
rekening gehouden met de gevolgen van impacts en afhankelijkheden op de risico's en kansen.
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3. Van longlist naar shortlist

De IRO’s hebben we gescoord en gerangschikt op basis van de totaalscore die per IRO is berekend. Om te
bepalen over welke duurzaamheidsthema’s we rapporten, hebben we een drempelwaarde gehanteerd. Alleen
IRO’s die boven deze drempelwaarde uitkomen, nemen we mee in de verdere analyse en rapportage. Met
betrekking tot biodiversiteit en ecosystemen hebben wij impacts, risico’s en kansen (IRO’s) geidentificeerd en
beoordeeld die verband houden met onze eigen locaties en onze upstream- en downstream waardeketen.
Hiervoor is enkel desk-research gedaan en zijn geen individuele locaties beoordeeld op biodiversiteitsimpact.
Er zijn geen IRO’s met betrekking tot het thema biodiversiteit (E4) als materieel aangemerkt.

In de DMA 2024 hebben we een thematische drempelwaarde gehanteerd van 50% van de impactmaterialiteit
en/of 50% van de financiéle materialiteit. Thema’s met een hogere score hebben we aangemerkt als materiéle
thema’s en daarmee opgenomen in deze rapportage. In de DMA 2025 toetsen we elke IRO afzonderlijk aan
een specifieke drempelwaarde voor impact- en financiéle materialiteit. Een impact is materieel bij een score
van minimaal 3; een risico of kans bij een score van minimaal 1,8. IRO’s die boven deze drempelwaarden
scoren, merken we als materieel aan en nemen we op in de rapportage.

Op basis van de DMA 2025 rapporteren we over de volgende thema’s:
Klimaatverandering — E1

Waterverontreiniging — E2

Circulariteit — E5

Vitaliteit en gezondheid medewerkers — S1
Werkomstandigheden in de zorg — S2

Toegang tot zorg (Zvw en WIiz) — S4

Toegang tot diensten (Zvw en WIiz) — S4

Integriteit en bedrijfsethiek — G1

Het waarborgen van toegang tot zorg voor onze verzekerden en voor inwoners van onze zorgregio’s zien wij
als een kerntaak voor Menzis. Daarom zien wij dit ook als het belangrijkste materiéle thema. Een omschrijving
van de materiéle IRO’s en de wisselwerking daarvan met de strategie en het bedrijffsmodel hebben we per
thema opgenomen in het themaspecifieke hoofdstuk. De geidentificeerde IRO’s sluiten aan bij de strategie en
het bedrijffsmodel en hebben geen aanleiding gegeven tot aanpassingen hieraan.

Alle materiéle IRO’s in de DMA zijn gekoppeld aan de de rapportagevereisten zoals beschreven in de
ESRS’en. Wij hebben geen additionele entiteitspecifieke rapportagevereisten toegevoegd. In bijlage
‘Openbaarmakingsvereisten en opname door verwijzing’ volgt een lijst van de rapportage-eisen, die bij het
opstellen van dit duurzaamheidsverslag in acht zijn genomen op basis van de uitkomsten van de DMA.

Op dit moment hebben we geen financiéle effecten van materiéle risico's en kansen opgenomen in de
financiéle verantwoording. Dit komt onder andere omdat er nog geen directe invloed van de geidentificeerde
IRO’s is vastgesteld.

De analyse van de veerkracht van de strategie en het bedrijfsmodel van Menzis hebben we meegenomen in
het jaarlijkse Own Risk and Solvency Assessment (ORSA). In dit assessment hebben we rekening gehouden
met alle entiteiten die vallen onder Menzis. Het assessment bevat een beoordeling van de algehele
solvabiliteitsbehoefte, de naleving van kapitaalvereisten en een identificatie van afwijkingen in het risicoprofiel,
waarin we ook de materié€le risico’s vanuit de DMA hebben meegenomen. In de ORSA 2025 hebben we — via
enkele individuele worst case scenario’s — het worst case combinatiescenario doorgerekend, waarbij we de
impact op de financiéle positie hebben getoetst. Voor een toelichting op de uitkomsten hiervan verwijzen wij
naar het onderdeel ‘ORSA (Own Risk and Solvency Assessment)’ van het hoofdstuk ‘Organisatie’ in het
bestuursverslag.
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In de ORSA 2025 zijn ook zogenoemde verhaallijnscenario’s uitgewerkt. Deze beschrijven de impact van
specifieke risicogebeurtenissen op Menzis. Voorbeelden hiervan zijn een mogelijke wijziging in het zorgstelsel,
mogelijk toenemende geopolitieke spanningen en een mogelijke cyberaanval op de Menzis-omgeving. De
laatste twee scenario’s hebben we tevens financieel doorgerekend in de ORSA. Voor de meeste scenario’s
geldt dat de financiéle gevolgen sectorbreed zijn en daarmee geen concurrentiéle effecten veroorzaken. In
scenario’s waarin weél sprake is van negatieve financiéle concurrentiéle effecten voor Menzis, blijkt uit de ORSA
dat deze niet leiden tot een onderschrijding van de Solvency Capital Requirement (SCR). Naast financiéle
veerkracht beschikt Menzis als (middel)grote verzekeraar over uitgebreide kennis, sterke regionale netwerken
en relevante ervaring vanuit onze Zorgkantoren (actief in drie regio’s). Hierdoor zijn wij goed gepositioneerd om
de gevolgen van risico’s op te vangen.

Als onderdeel van de DMA voeren we een stakeholderanalyse uit. Voor de DMA 2024 hebben we met een
aantal belanghebbenden gesprekken gevoerd en zo vormgegeven aan het stakeholderbetrokkenheid. Binnen
onze reguliere bedrijfsvoering bestaan meerdere kanalen om in gesprek te gaan met belanghebbenden. Deze
hebben we nog niet op uniforme wijze geintegreerd binnen de DMA. Uiterlijk in 2026 stellen we een
gestructureerd stakeholder-engagementproces op.

Integratie van besluitvorming en risicobeheersing

De DMA maakt onderdeel uit van het risicobeheersingproces van het duurzaamheidsverslag, zoals beschreven
in onderdeel ‘Risicobeheersing en interne controles voor duurzaamheidsverslag’. De BPRA duurzaamheid,
inclusief de uitvoering van de DMA, is geen afzonderlijk proces, maar maakt integraal deel uit van het reguliere
risicobeheersingsproces van Menzis. Voor de DMA hebben we een procesbeschrijving opgesteld, die richting
geeft aan de uitvoering.

Het besluit over de DMA hebben we besproken in een DR-vergadering, waar de RvB onderdeel van is, en daar
formeel vastgesteld.
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Klimaatverandering (E1)

Als Menzis onderkennen we een ‘driesplitsing’ in de CO,-uitstoot, die aan ons kan worden toegerekend.
Daarbij maken we onderscheid tussen COz-uitstoot die voortkomt uit de ingekochte zorg, onze beleggingen en
onze eigen bedrijffsvoering. De CO,-uitstoot die verband houdt met de zorg en onze beleggingen hebben we
als materieel aangemerkt. De uitstoot vanuit onze eigen bedrijfsvoering beschouwen we als niet-materieel. Er
zijn geen materiele IRO’s gerelateerd aan onze eigen bedrijfsvoering, waardoor we dit niet verder toelichten.
Vanuit de DMA zijn de volgende twee impacts voor klimaatverandering materieel bevonden:

Omschrijving Tijdshorizon Waardeketen
Menzis heeft impact op klimaatverandering door haar Negatieve | Continu Zorginkoop
scope 3 emissies als gevolg van de uitstoot van de impact

zorgaanbieders waarbij wij zorg inkopen.

Menzis heeft via de investeringen in aandelen en Negatieve | Continu Beleggingen
bedrijfsobligaties impact op de opwarming van de aarde impact

door scope 3 emissies als gevolg van de beleggingen.

De beschreven impacts staan in verbinding met de strategie van Menzis onder de pijler ‘Menzis financieel
gezond, duurzaam en in control' en de pijler ‘Regie in de regio’. Het proces van het in kaart brengen en
analyseren van impacts, risico’s en kansen die gerelateerd zijn aan klimaatverandering hebben we beschreven
in het hoofdstuk ‘Algemene toelichtingen’.

We werken toe naar een integrale aanpak op het gebied van klimaatverandering. Op dit moment beschikken
we nog niet over een Menzis-breed transitieplan voor klimaatmitigatie. De ontwikkeling van dit overkoepelende
plan hebben we gepland in 2026. Zoals nader toegelicht onder het hoofdstuk ‘Zorg’ is Menzis aangesloten bij
de Green Deal Duurzame Zorg 3.0 (GDDZ 3.0) waarmee we de klimaattransitie voor de zorg willen realiseren.
Voor de beleggingen hebben we een separaat klimaattransitieplan voor beleggingen opgesteld, welke in het
hoofdstuk ‘Beleggingen’ nader wordt toegelicht. Daarnaast hebben we in het tweede kwartaal van 2025 een
organisatiebrede weerbaarheidsanalyse uitgevoerd naar de veerkracht van Menzis’ strategie en bedrijfsmodel
over fysieke en transitie-gerelateerde klimaatrisico’s.

Weerbaarheidsanalyse

De weerbaarheidsanalyse bestrijkt, net zoals de DMA, drie activiteiten binnen de waardeketen van Menzis: het
inkopen van zorg, beleggen en onze eigen bedrijfsvoering. Voor elk van deze onderdelen hebben we zowel
fysieke als transitierisico’s en klimaatgerelateerde kansen in kaart gebracht. Wanneer uit de
weerbaarheidsanalyse blijkt dat bepaalde risico’s of kansen boven de vastgestelde drempelwaarde uitkomen,
worden deze meegenomen in de longlist van de DMA. Voor de analyse zijn dezelfde tijdshorizonnen
gehanteerd als voor de DMA.

De weerbaarheidsanalyse hebben we uitgevoerd op basis van een proces, waarin klimaatgerelateerde risico’s
en kansen zijn geidentificeerd, geanalyseerd en beoordeeld. Dit gebeurde via bureauonderzoek naar externe
bronnen en interne documenten. Daarna hebben we de informatie samengevoegd en beoordeeld op relevantie
binnen de verschillende categorieén van het TCFD-raamwerk.

Het TCFD-raamwerk (Task Force on Climate-related Financial Disclosures) is een internationale richtlijn, die
organisaties helpt bij het transparant rapporteren over klimaatgerelateerde risico’s en kansen in hun financiéle
verslaggeving. Vervolgens hebben we er per TCFD-categorie risico’s en kansen geidentificeerd. De
geidentificeerde risico’s en kansen hebben we vervolgens gekwantificeerd door interne experts op basis van
hun financiéle impact en waarschijnlijkheid. Voor de scoring van de risico’s en kansen hebben we het SSP-
scenario ‘Middle of the Road’ gehanteerd als uitgangspunt, wat een gebalanceerd toekomstbeeld biedt. Dit
hebben we tijdens de analyse aangevuld met de scenario’s ‘Taking the green road’ (SSP1-1.9) en ‘Fossil-
Fuelled Development (SSP5-8.5) om de robuustheid van de uitkomsten te toetsen.

SSP-scenario’s (Shared Socio-economisch Pathways) zijn wereldwijd gebruikte toekomstscenario’s, die

beschrijven hoe economie, technologie, bevolkingsgroei en beleid zich kunnen ontwikkelen en welke mogelijke
gevolgen dat heeft voor klimaatverandering.
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Op basis van deze analyse zijn geen klimaatrisico’s of -kansen geidentificeerd, die boven de drempelwaarde
voor financiéle materialiteit scoren. Dit betekent dat er op dit moment geen materi€le klimaatgerelateerde
risico’s of kansen zijn, die impact hebben op de continuiteit van de bedrijfsactiviteiten van Menzis en de
weerbaarheid van de strategie. Een belangrijke reden hiervoor is dat Menzis opereert binnen een sterk
gereguleerd zorgstelsel met solidariteitsmechanismen, zoals risicoverevening en een catastroferegeling.
Daardoor worden financiéle risico’s grotendeels opgevangen. Ook zal een eventuele stijging van de
(zorg)kosten kunnen worden doorberekend bij de jaarlijkse premiestelling. Voor beleggingen geldt dat Menzis
een breed gespreide portefeuille heeft met duurzaamheidscriteria en CO,-reductiedoelstellingen. Daardoor is
de blootstelling aan klimaatrisico’s beperkt. Wat betreft de eigen bedrijfsvoering is de impact van fysieke
risico’s klein door de geografische spreiding van onze kantoorlocaties, de mogelijkheid tot thuiswerken en de
beperkte afhankelijkheid van fysieke infrastructuur.

Zorg

Inleiding
De COz2-uitstoot die verband houdt met de zorg die we inkopen, hebben we als materieel aangemerkt. Hiervoor
hebben we de volgende impact geidentificeerd en als materieel beoordeeld:

Omschrijving Tijdshorizon Waardeketen
Menzis heeft impact op klimaatverandering door haar Negatieve | Continu Zorginkoop
scope 3 emissies als gevolg van de uitstoot van de impact

zorgaanbieders waarbij wij zorg inkopen.

Transitieplan voor klimaatmitigatie van de zorg

Menzis is zowel individueel als via ZN gecommitteerd aan de GDDZ 3.0, waarmee zorgverzekeraars een
transitie in de zorg willen realiseren. De ambitie is 55% minder COz-uitstoot in 2030 ten opzichte van 2018 en
een klimaatneutrale zorgsector in 2050. Deze ambities sluiten aan bij de doelstellingen van het Klimaatakkoord
van Parijs.

Uit onderzoek naar de scope 3 CO2-emissies van zorgverzekeraars blijkt dat zorgaanbieders veel invloed
hebben op het verminderen van broeikasgassen voor de volgende twee emissiebronnen:

e Vastgoed en medewerkersreisbewegingen binnen scope 1 en 2 van zorgaanbieders;
e Farmacie (onder andere de productie, de distributie en het gebruik van geneesmiddelen) binnen scope
3 van zorgaanbieders.

De overige uitstoot betreft een brede en diverse groep van verschillende emissiebronnen binnen scope 1, 2 en
3 van zorgaanbieders. Uit onderzoek is gebleken dat de meeste uitstoot voortkomt uit de inkoop van Medisch
Specialistische Zorg.

Met betrekking tot vastgoed en medewerkersreisbewegingen van zorgaanbieders is de transitie naar een
duurzame zorgsector vormgegeven via de GDDZ 3.0. Hierin is specifiek voor vastgoed en
medewerkersreisbewegingen de doelstelling opgenomen om in 2026 een reductie van 30% in CO2-uitstoot te
realiseren ten opzichte van 2018.

Binnen scope 3 van zorgaanbieders manifesteren CO2-emissies in de farmacie zich door de gehele
waardeketen, waaronder tijdens de productie en het transport. Het is daarom belangrijk om een ketengerichte
aanpak te hanteren. Door nauw samen te werken met zowel producenten als leveranciers, kunnen we beter
inzicht verkrijgen in de oorsprong en de locaties van COz-emissies. Deze samenwerking en kennis zijn
essentieel voor het treffen van doeltreffende maatregelen gericht op de reductie van CO2-emissies.
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De overige CO3-uitstoot vindt plaats binnen veertien zorgsoorten binnen de Zvw en zes zorgsoorten binnen de
WIz. Binnen scope 3 vallen hier voor Menzis onder andere alle hulpmiddelen en apparatuur onder die nodig
zijn voor het leveren van zorg, evenals de reisbewegingen van patiénten. Vanwege de omvang en diversiteit
binnen deze zorgsoorten, krijgt dit op korte termijn geen prioriteit. We volgen de ontwikkelingen en initiatieven
binnen deze zorgsoorten nauwlettend en zullen, indien nodig, onze prioriteitsstelling herzien. De ambities die
zorgverzekeraars samen hebben gesteld vanuit de GDDZ 3.0 volgen het algemene reductietraject van het
Klimaatakkoord van Parijs. Specifiek voor de Nederlandse zorg is (nog) geen nader wetenschappelijk
onderbouwd reductiepad vastgesteld.

Uitwerking en aanpak

De ondertekenaars van GDDZ 3.0 hebben, waar mogelijk, sectorale uitvoeringsplannen opgesteld. Binnen
deze plannen worden het ontwikkelen van COz-routekaarten en mobiliteitsplannen als de belangrijkste
strategieén aangeduid om de CO2-uitstoot te verminderen, die voortkomen vanuit vastgoed en het
mobiliteitsgedrag van medewerkers. Vanuit Menzis stimuleren we zorgaanbieders en leveranciers om te
verduurzamen via zorginkoop en contractering in lijn met de afspraken uit de GDDZ 3.0 en sectorale
uitvoeringsplannen. Zorginkopers ontvangen een nieuwe gesprekshandreiking voor het voeren van
duurzaamheidsgesprekken met zorgaanbieders.

Uitdagingen in de keten

De producten en diensten van zorgverzekeraars hebben zelf geen directe ingesloten emissies. In de
zorginkoopketen (scope 3) zijn er echter elementen die op korte termijn lastig emissievrij te maken zijn, zoals
het historisch vastgoed van zorgaanbieders en de wereldwijde productie van geneesmiddelen. Deze
internationale afhankelijkheden vragen om innovatieve en gezamenlijke oplossingen om effectief te
verduurzamen.

Bij Menzis hebben we duurzaamheid geintegreerd in de zorginkoopstrategie door de GDDZ 3.0 expliciet te
benoemen in het zorginkoopbeleid van elke zorgsoort, onder andere in het voorwoord van de directeur Zorg &
Gezondheid.

Monitoring

In juni 2025 heeft het Rijksinstituut voor Volksgezondheid en Milieu (RIVM) de nulmeting van de monitor
Duurzaamheid en Gezondheid gepubliceerd. Deze monitor vormt de basis voor het meten van de voortgang en
het opstellen van verdere acties en verbeteringen. De portefeuilleroutekaarten vragen gegevens over het
elektriciteitsgebruik, het aardgasgebruik, en het gebruik van warmte en koude per jaar, evenals het opperviak
van de gebouwen. Met deze informatie wordt de potenti€le emissiereductie binnen zowel de cure- als care-
sector berekend. In de cure-sector beschikt ongeveer 89% van de ziekenhuizen over een
portefeuilleroutekaart, waarvan 67% bestuurlijk is vastgesteld. Deze routekaarten dekken, gemeten naar bruto
vloeroppervlakte, ongeveer 99% van de totale vastgoedportefeuille binnen de cure-sector. In de care-sector
werkt 72% van de organisaties met meer dan 250 fte aan een portefeuilleroutekaart. Hiervan is 42% (95 van de
224 routekaarten per peildatum april 2025) zowel actueel als volledig bestuurlijk vastgesteld. Dit
vertegenwoordigt ongeveer 22% van het vastgoedoppervlak in de care-sector. Momenteel is er geen nationaal
en sectoraal overzicht beschikbaar van het aantal en het percentage zorginstellingen dat de GDDZ 3.0 heeft
ondertekend en een actieplan voor duurzame mobiliteit heeft ontwikkeld.

Impact-, risico- en kansenmanagement

Uit onderzoek naar de scope 3 COz-emissies van zorgverzekeraars met betrekking tot de zorginkoop en de
gezamenlijke materialiteitsanalyse op het thema zorginkoop zijn de volgende twee categorieén met grootste
impact geidentificeerd:

o Vastgoed en medewerkersreisbewegingen binnen scope 1 en 2 van zorgaanbieders;
e Farmacie (onder andere de productie, de distributie en het gebruik van geneesmiddelen) binnen scope
3 van zorgaanbieders.

De overige CO2-uitstoot betreft een brede en diverse groep van verschillende emissiebronnen binnen scope 1,
2 en 3 van zorgaanbieders.
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Beleid

Het gezamenlijke beleid van ZN, waaronder ook Menzis valt, staat beschreven in het sectoraal uitvoeringsplan
ZN GDDZ 3.0 (2022-2026). Dit plan gaat onder andere in op de klimaatimpact van de uitstoot van
zorgaanbieders bij wie wij zorg inkopen.

Dit plan vormt een sectorale uitvoering van GDDZ 3.0 en dient als een praktische implementatie van zowel het
Klimaatakkoord van Parijs als het Klimaat- en Energieakkoord. De focus van het uitvoeringsplan ligt op de
zorgsector in Nederland en is beschikbaar op de website van ZN. Het sectoraal uitvoeringsplan ZN
operationaliseert de doelen van de GDDZ 3.0 voor de Zorgverzekeraars. Het is met de belanghebbenden
gezamenlijk opgesteld en ondertekend door de brancheorganisaties in de zorg (zorgaanbieders) en de
individuele zorgverzekeraars van ZN.

Het plan richt zich op drie kernelementen voor COz-reductie: de verduurzaming van zorgvastgoed, duurzame
mobiliteit, en het identificeren en aanpakken van andere CO2-hotspots. Onderzoek naar de scope 3 CO2-
emissies van zorgverzekeraars met betrekking tot de zorginkoop heeft aangetoond dat binnen de andere CO:-
hotspots de farmacie, met name de productie en levering van medicijnen, een van de grootste veroorzakers
van uitstoot is.

De RvB heeft als taak om binnen ZN het standpunt van Menzis te vertegenwoordigen en een bijdrage te
leveren aan het opstellen van gezamenlijk beleid. Daarnaast zijn ze binnen Menzis eindverantwoordelijk en
besluitvormend voor de implementatie van de GDDZ 3.0 en het sectoraal uitvoeringsplan.

Om de administratieve lasten zo laag mogelijk te houden, is het essentieel dat zorgverzekeraars gelijkgericht
zijn. In het uitvoeringsplan zijn acties uitgewerkt die door zorgverzekeraars gezamenlijk worden opgepakt. VVoor
het zorginkoopbeleid worden jaarlijks uniforme teksten opgesteld die aansluiten bij het uitvoeringsplan. Deze
teksten worden door alle zorgverzekeraars opgenomen in hun zorginkoopbeleid dat uiterlijk 1 april van het jaar
voorafgaand aan het betreffende contractjaar openbaar wordt gemaakt. Het zorginkoopbeleid 2025 heeft
betrekking op het contractjaar 2025 en is uiterlijk 1 april 2024 gepubliceerd. Zowel zorgaanbieders als
leveranciers zijn cruciale belanghebbenden in het daadwerkelijk verwezenlijken van het beleid.

Acties

Verduurzaming van de zorgsector wordt vormgegeven via een geintegreerde reeks maatregelen, gericht op het
verminderen van CO2-emissies en het behalen van klimaatdoelen. Het zorginkoopbeleid van zorgverzekeraars

is het belangrijkste instrument om deze maatregelen te realiseren. Dit betreft het uitgevoerde zorginkoopbeleid

over 2025 en het opgestelde inkoopbeleid 2026.

Binnen het uitvoeringsplan van ZN (looptijd 2022 - 2026) zijn de pijlers: verduurzamen zorgvastgoed,
duurzame mobiliteit en ontdekken en aanpakken van andere CO2-hotspots. In 2025 hebben we daarop de
volgende acties gecontinueerd en gestart.

Actie 1: Menzis stimuleert verduurzaming van zorgvastgoed

Zorgaanbieders met meer dan 250 fte dienen een kwalitatieve CO2-routekaart op te stellen, inclusief een
strategisch vastgoedplan. Daarnaast is er gestart met het ontwikkelen van een handelingskader voor
toekomstbestendig zorgvastgoed, waarmee zorgverzekeraars hun rol en positie bepalen om de verduurzaming
van zorgvastgoed te stimuleren.

In 2025 hebben we in het zorginkoopbeleid 2026 van Menzis voor Medisch Specialistische Zorg (MSZ), GGZ
en Wiz een passage opgenomen met bovenstaande aandachtspunten. Het zorginkoopbeleid 2026 is voor 1
april 2025 gepubliceerd op onze website.

Actie 2: Menzis stimuleert duurzame mobiliteit bij zorgaanbieders

Zorgaanbieders met meer dan 100 fte is gevraagd om een mobiliteitsplan op te stellen. In het zorginkoopbeleid
voor 2026 hebben we opgenomen dat we van zorgaanbieders verwachtten dat ze aantoonbaar vooruitgang
moeten boeken op de uitvoering van het mobiliteitsbeleid.

In 2025 hebben we in het zorginkoopbeleid 2026 van Menzis voor alle zorgsoorten een generieke passage

opgenomen met bovenstaand aandachtspunt. Het zorginkoopbeleid 2026 is voor 1 april 2025 gepubliceerd op
onze website.
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Actie 3: Menzis onderzoekt CO2 hotspots binnen de zorg

Jaarlijks vindt binnen ZN een GHG (Greenhouse Gas) emissiebepaling plaats voor de zorginkoop, waardoor de
belangrijkste uitstootbronnen per financieringsstroom worden geidentificeerd. Op basis van de resultaten
worden COz-hotspots herzien en indien nodig het beleid en de maatregelen aangepast of aangescherpt.
Daarnaast wordt verkend of het preferentiebeleid kan worden uitgebreid met duurzaamheidscriteria.

De eerste twee punten worden jaarlijks uitgevoerd binnen ZN. Hiervoor is geen einddatum vastgesteld. Voor
het laatste punt met betrekking tot de ontwikkeling van duurzaamheidscriteria voor het preferentiebeleid
generieke geneesmiddelen is volgens planning eind 2025 een set criteria opgeleverd, die we in 2026 gaan
toepassen op de zorginkoop voor 2027.

Actie 4: Menzis onderzoekt geschikte certificeringssystemen voor de zorg

We zijn, binnen het samenwerkingsverband met ZN, gestart met het onderzoeken van geschikte
certificeringssystemen om de duurzaamheid van zorgvastgoed en mobiliteit te monitoren en te stimuleren. We
hebben in 2025 voor de Wiz in het aanvullend zorginkoopbeleid naar aanleiding van het Hoofdlijnakkoord
Ouderenzorg (HLO, looptijd 2024 - 2026) opgenomen dat zorgaanbieders de HLO-opslag kunnen inzetten voor
het behalen van een (extra) certificeringsniveau voor de Milieuthermometer Zorg (MTZ).

In 2026 werken we bij Menzis in het zorginkoopbeleid 2027 voor MSZ en GGZ en WIz uit hoe de inzet van de
MTZ eruitziet. De uiterste publicatiedatum voor het zorginkoopbeleid 2027 is 1 april 2026. Het aanvullend
zorginkoopbeleid Wiz naar aanleiding van het HLO hebben we op 15-7-2025 gepubliceerd en deze kent een
looptijd t/m 31-12-2026.

Actie 5: Menzis stimuleert groene initiatieven van zorgaanbieders

Groene initiatieven van zorgaanbieders worden door de sector in kaart gebracht, met als doel de kennisdeling
over duurzame initiatieven te stimuleren. In het zorginkoopbeleid 2026 van Menzis hebben we voor elke
zorgsoort een passage opgenomen, waarin wordt verwezen naar de lijst met groene initiatieven, die
zorgverzekeraars hebben opgesteld. Deze groene initiatieven dienen ter inspiratie en bieden
handelingsperspectief in de zorgsector.

In 2025 hebben we in het zorginkoopbeleid 2026 voor alle zorgsoorten een passage opgenomen met
bovenstaande aandachtspunten. Het zorginkoopbeleid 2026 is voor 1 april 2025 gepubliceerd op onze website.

We hebben geen acties opgenomen, die specifiek toezien op het bieden van herstelmaatregelen voor wie
schade ondervindt van de negatieve materiéle impact op klimaatverandering. Ook hebben we geen
inschattingen gemaakt en berekend over de behaalde en verwachte reductie in COz-uitstoot. Omdat de acties
die vorig jaar beschreven zijn ook voortkomen uit de GDDZ 3.0, hebben we deze dit jaar ook weer opgenomen.
De implementatie van bovenstaande acties vereisen geen significante operationele uitgaven en/of
kapitaaluitgaven.

Doelstellingen

Voor de bedrijfsactiviteiten die gerelateerd zijn aan de zorginkoop wordt de transitie naar een duurzame
zorgsector vormgegeven door de GDDZ 3.0 en het bijbehorende sectoraal uitvoeringsplan ZN GDDZ 3.0.
Binnen deze initiatieven is het doel om binnen Nederland voor al het zorgvastgoed en alle reisbewegingen van
medewerkers in 2026 een vermindering van 30% in absolute COz-uitstoot te realiseren, oplopend naar 55% in
2030 vergeleken met 2018. Het uiteindelijke doel is om in 2050 volledig klimaatneutraal te zijn. Deze ambities
zijn in lijn met de doelstellingen van het Klimaatakkoord van Parijs. De GDDZ 3.0 is een sectoroverstijgend
initiatief, waarbij rekening is gehouden met de belangen van talloze belanghebbenden. Voor de farmacie en
andere uitstootcategorieén die onderdeel zijn van de scope 3-emissies als gevolg van zorginkoop zijn op dit
moment nog geen specifieke reductiedoelen vastgesteld. Het ontwikkelen van concrete doelen en strategieén
om ook in deze gebieden effectieve duurzaamheidsprestaties te bereiken, vereist een internationale
ketenaanpak.

In 2024 hebben we de CO»-uitstoot van Menzis met betrekking tot zorginkoop (onderdeel van scope 3-emissie)
voor het eerst berekend. Dit heeft geresulteerd in een uitstoot van 810.635 ton CO2°. Door de momenteel
beschikbare informatie en de gebruikte methodiek - een uitgaven-gebaseerde (spend-based) analyse, die
afhankelijk is van aannames, schattingen en beperkte data - is het momenteel niet mogelijk om de precieze
behaalde en verwachte broeikasgasreducties van Menzis en andere zorgverzekeraars met betrekking tot hun
zorginkoop vast te stellen.
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Monitoring

In juni 2025 heeft het RIVM de nulmeting van de monitor Duurzaamheid en Gezondheid gepubliceerd. Deze
monitor vormt voor ZN, waarin Menzis samenwerkt met andere zorgverzekeraars, de basis voor het meten van
de voortgang en het opstellen van verdere acties en verbeteringen. Om ervoor te zorgen dat de baseline
waarde representatief is, heeft het Expertisecentrum Verduurzaming Zorg (EVZ) in 2019 samen met de
zorgbranches een aanpak ontwikkeld voor het opstellen van de portefeuilleroutekaart voor de cure en de care.
Het EVZ maakt gebruik van informatie die door instellingen wordt verstrekt en deze is vervolgens
geéxtrapoleerd naar 100% van de deelsectoren, met het totale aantal vierkante meters bruto vloeroppervlak,
zoals opgegeven in de sectorale routekaart als bron voor de extrapolatie. Volgens de extrapolatie van het EVZ
is de directe CO2-emissie voor al het zorgvastgoed binnen de care-sector in 2018 vastgesteld op 459 kton en
voor de cure-sector voor de referentieperiode 1996-2020 is de directe CO2-emissie vastgesteld op 489 kton.

Beleggingen

Inleiding
De CO:z-uitstoot die verband houdt met onze beleggingen hebben we als materieel aangemerkt. Hiervoor
hebben we de volgende impact geidentificeerd en als materieel beoordeeld:

Omeschrijving Tijdshorizon = Waardeketen
Menzis heeft via de investeringen in aandelen en Negatieve | Continu Beleggingen
bedrijfsobligaties impact op de opwarming van de aarde impact

door scope 3 emissies als gevolg van de beleggingen.

Beleid

Als codperatie beleggen we een deel van onze financiéle reserves. Hierbij houden we rekening met
duurzaamheidsaspecten, en binnen de risicohouding die we daarvoor hebben vastgesteld. Met de opbrengsten
van de beleggingen willen we op de langere termijn bijdragen aan een lagere zorgpremie. De uitkomst van de
DMA van Menzis bevestigt dat klimaatverandering een materieel thema is voor de beleggingsportefeuille. Dat
houdt in dat de beleggingsportefeuille van Menzis klimaatimpact heeft. Met het klimaattransitieplan voor
beleggingen geven we richting aan de ambities op het gebied van klimaatverandering voor de beleggingen.

We hanteren een Beleid Duurzaam Beleggen dat van toepassing is op alle beleggingscategorieén, voor zover
relevant binnen die categorie, met uitzondering van gebouwen in eigen beheer. Het beleid richt zich op het
identificeren en beperken van materiéle ESG-risico’s, zoals klimaatverandering.

Met het Beleid Duurzaam Beleggen willen we bijdragen aan het voorkomen, beperken en waar nodig
aansporen tot het herstellen van negatieve impact op mens, milieu en maatschappij. Daarnaast willen we bij
Menzis op een positieve manier bijdragen aan de ontwikkelingen op het gebied van duurzaamheid. Bedrijven in
de beleggingsportefeuille die aantoonbaar negatieve effecten hebben op belanghebbenden worden via
engagement gestimuleerd tot het nemen van herstelmaatregelen.

De uitvoering van het beleid vindt plaats via externe vermogensbeheerders en gespecialiseerde
dienstverleners/partijen. Hierbij worden we geadviseerd door een fiduciair beheerder. We werken bij voorkeur
met beleggingsmandaten, omdat via mandaten we het eigen beleggingsbeleid beter kunnen uitvoeren. Bij de
selectie van beleggingsfondsen zoeken we zoveel mogelijk aansluiting tussen het beleggingsbeleid van een
fonds en het Menzis-beleid.

Bij het opstellen van het Beleid Duurzaam Beleggen houden we rekening met belanghebbenden, waaronder de
Ledenraad en niet-gouvernementele organisaties (NGO’s). We consulteren de Ledenraad periodiek bij de
beleidsbeoordeling en onderhouden doorlopend contact met NGO’s over actuele ontwikkelingen op het gebied
van duurzaam beleggen. Het beleid is publiek beschikbaar via de vermogensbeheerwebsite van Menzis.
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Op dit moment hebben we geen Menzis-breed klimaattransitieplan, echter zijn we in 2025 begonnen met het
opstellen van een klimaattransitieplan voor beleggingen. Dit plan richt zich op het terugdringen van de uitstoot
van CO2 met als doel de opwarming van de aarde te beperken en onder de 1,5 °C te houden, in lijn met het
Klimaatakkoord van Parijs. Voor de beleggingsportefeuille streven we naar netto-nul CO,-uitstoot in 2050. Het
klimaattransitieplan voor beleggingen beschrijft: 1) waar Menzis op dit moment staat; 2) de visie op
decarbonisatie; 3) de reikwijdte van het plan; 4) een gerichte aanpak met doelen en acties per opgenomen
beleggingscategorie. Voor beleggingscategorieén die momenteel qua doelen buiten scope vallen is
aangegeven welke klimaatgerelateerde maatregelen we toepassen. Het klimaattransitieplan voor beleggingen
maakt onderdeel uit van het Strategisch Beleggingsbeleid en is, net als het Beleid Duurzaam Beleggen,
vastgesteld door de RvB.

Centraal in het plan staan vijf componenten, ook wel decarbonisatiehefbomen genoemd. Voor vier
componenten hebben we doelstellingen geformuleerd gericht op CO,-reductie, portefeuille-alignment met het
Parijs Klimaatakkoord, het investeren in klimaatoplossingen en het voeren van gerichte
engagementactiviteiten. Voor de laatste component ‘uitsluitingen’ hebben we geen doelen geformuleerd.

De decarbonisatiehefbomen hebben we in eerste instantie toegespitst op de beleggingscategorieén
wereldwijde aandelen en bedrijfsobligaties. Voor beide categorieén hanteren we beleid volgens een Paris
Aligned Benchmark (PAB). Binnen het aandelenmandaat hebben we daarnaast beleggingsrichtlijnen
vastgesteld, die bijdragen aan SDG 13 en indirect aan SDG 7. Binnen het bedrijfsobligatiemandaat is een
richtlijn dat minimaal 10%, wordt belegd in groene obligaties, die projecten financieren op het gebied van
hernieuwbare energie, energie-efficiéntie, duurzaam afvalbeheer, duurzaam landgebruik, biodiversiteit,
natuurbehoud, schoon transport en schoon water.

Gespecialiseerde partijen voeren namens Menzis actief engagement op netto-nul CO,-uitstoot in 2050. Binnen
het thematische engagementprogramma spoort de externe engagementdienstverlener bedrijven aan tot het
rapporteren over hun CO,-uitstoot en het expliciet inzetten op CO,-reductie. De dialoog richt zich onder andere
op concrete langetermijn-CO,-reductiedoelen, het verminderen van operationele, transitie- en fysieke
klimaatrisico’s, en deelname aan samenwerkingsinitiatieven. Bedrijven worden gestimuleerd om zich te
committeren aan netto-nul COz-uitstoot in 2050. Raamwerken, zoals de Net Zero Asset Owners Alliance
(NZAOA), Net Zero Asset Managers Initiative (NZAMI), Institutional Investors Group on Climate Change
(IIGCC), TCFD, Climate Action 100+ (CA100+) en de Science Based Targets Initiative (SBTi) hebben we
gebruikt bij de ontwikkeling van engagementprogramma’s.

Alle beleggingsmandaten van Menzis zijn ingericht met klimaatverandering in gedachten. We zien geen
materiéle risico’s met betrekking tot locked-in emissies. Het grootste deel van de beleggingsportefeuille is
liquide, waardoor we kunnen besluiten tot desinvesteren als bedrijven zich onvoldoende inzetten op het
tegengaan van klimaatverandering. Ongeveer 6,5% van de beleggingsportefeuille is belegd in illiquide
categorieén, waaronder private bedrijven in de zorgsector met een relatief lage uitstoot en Nederlandse
woninghypotheken. Dit hypothekenfonds hanteert een netto-nul CO--uitstoot strategie voor 2050. Door deze
inrichting van de beleggingsportefeuille beschouwen wij het risico op locked-in emissies als minimaal.

Menzis is geen beursgenoteerde onderneming en valt daarmee zelf niet onder een PAB. De
beleggingsrichtlijnen voor de aandelen- en bedrijfsobligatieportefeuille volgen de lijn van het Klimaatakkoord
van Parijs.

Het klimaattransitieplan voor de beleggingen hebben we afgestemd op de bedrijfsstrategie van Menzis.
Klimaatverandering vormt een materieel thema voor zowel Menzis als het beleggingsbeleid, en sluit aan bij
onze focus-SDG 13. Het plan valt binnen de financiéle planning van het vermogensbeheer en brengt geen
aanvullende kosten met zich mee buiten het vooraf vastgestelde budget.
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Acties

In 2024 heeft Menzis geinvesteerd in een uitbreiding van ESG-data. Dit geeft ons beter inzicht in de ESG-
risico’s van de beleggingsportefeuille. We hebben in 2025 aangegeven deze data ook te willen gebruiken voor
de ontwikkeling van een ESG-dashboard. In het ESG-dashboard wil Menzis een overzicht samenstellen van de
belangrijkste ESG-datapunten die relevant zijn voor de beleggingsportefeuille. Dit betreft onder meer
ESG-risicoscores, controversescores, klimaatindicatoren (zoals CO,-uitstoot en Paris-alignment),
SDG-alignment en andere relevante duurzaamheidsindicatoren. Dit dashboard is in ontwikkeling en is een
vervolgactie voor 2026.

In 2025 hebben we, in lijn met het beleid, de volgende acties uitgevoerd. Mede op basis van de ESG-data zijn
we begonnen met het ontwikkelen van een klimaattransitieplan voor beleggingen waarin staat beschreven hoe
we per beleggingscategorie toewerken naar een netto-nul CO,-uitstoot in 2050. In dit plan zullen we concrete
doelen opnemen voor de beleggingscategorieén wereldwijde aandelen en bedrijfsobligaties. Hierin zullen we
voor deze beleggingscategorién toekomstgerichte doelen opnemen in het klimaattransitieplan voor
Beleggingen. Dit zijn doelen die vooruitkijken door bijvoorbeeld te beoordelen in hoeverre een
portefeuillebedrijf een duidelijke CO,-reductie strategie heeft om in 2050 netto-nul te zijn. Daarnaast is de
engagementdienstverlener in dialoog met bedrijven die concrete plannen hebben voor een koolstofarme en
klimaatbestendige economie.

Deze maatregelen zijn van toepassing op de wereldwijde aandelen- en bedrijfsobligatieportefeuille. Deze
portefeuilles vertegenwoordigen samen ongeveer 33,5% van de totale beleggingsportefeuille. Upstream betreft
dit de samenwerking met de fiduciair beheerder, vermogensbeheerders en gespecialiseerde dienstverleners op
het gebied van klimaatverandering. Downstream gaat het over de invloed van klimaatverandering op bedrijven
waarin wij belegen. De tijdshorizon voor de doelen zullen voor tussentijdse doelen tot en met 2030 lopen,
waarna deze voor de volgende vijf jaar worden herzien. De voortgang op de doelen in het klimaattransitieplan
voor beleggingen zullen we jaarlijks evalueren en rapporteren, waarbij we zowel kwantitatieve als kwalitatieve
informatie delen. Vanuit Menzis hebben we de CO2-reductie doelen, in lijn met het Parijs Klimaatakkoord,
opgenomen in de mandaatrichtlijnen voor de wereldwijde aandelenportefeuille. We bepreken dit met de
vermogensbeheerder voor de bedrijfsobligatieportefeuille.

Het bedrijfsobligatiemandaat gaan we in 2026 in lijn brengen met een PAB en engagementactiviteiten op het
gebied van klimaatverandering breiden we uit naar overheden. Daarnaast voert de externe
vermogensbeheerder voor het bedrijfsobligatiemandaat, namens Menzis ook engagement op
klimaatverandering. Hiermee hebben we de algehele engagementdekking verhoogd. Onderdeel van het
klimaattransitieplan voor beleggingen is het meten in hoeverre portefeuillebedrijven in lijn zijn met het Parijs
Klimaatakkoord. Het plan valt binnen de financiéle planning van het vermogensbeheer en brengt geen
aanvullende kosten met zich mee buiten het vooraf vastgestelde budget.

In 2026 zullen we de doelen uit het klimaattransitieplan voor beleggingen, zoals opgenomen op de volgende
pagina’s, verder concretiseren en uitwerken. Daarbij zullen we de doelstellingen specifieker maken en de
gebruikte raamwerken nader uitwerken om te komen tot meetbare doelen waarop de voortgang gemeten kan
worden. Vanaf 2026 zullen we vervolgens over deze doelen rapporteren.

In 2026 voeren we een evaluatie uit op het klimaattransitieplan voor beleggingen. Dit doen we om te bepalen of
de doelen realistisch zijn en of we de scope van het geplande klimaattransitieplan voor beleggingen kunnen uit
breiden naar andere beleggingscategorieén binnen de strategische beleggingsmix. In deze evaluatie
onderzoeken wij hoe goed decarbonisatiehefbomen meetbaar en uitvoerbaar zijn binnen deze categorieén.
Voor het toetsen van de haalbaarheid en de impact van een uitbreiding zoeken we de afstemming met de
externe vermogensbeheerders.

Daarnaast beoordelen we in 2026 of de huidige klimaatgerelateerde datamodules, nog voldoende zijn voor het

monitoren van de voortgang en het sturen op de klimaatdoelen. Onderdeel hiervan is ook het beoordelen van
eventuele nieuwe klimaatindicatoren, om de rapportagekwaliteit en besluitvorming verder te versterken.
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Doelstellingen
De doelstellingen zullen zich richten zich op carbonreductie van de volledige beleggingsportefeuille, alignment

met het Klimaatakkoord van Parijs, investeringen in klimaatoplossingen, zoals groene obligaties en SDG-
overweging en engagement. De doelstellingen zullen lopen tot en met 2030 en herijken we elke vijf jaar. We
hebben voor het Beleid Duurzaam Beleggen bij het proces externe belanghebbenden geconsulteerd om
relevante en materiéle maatschappelijke thema’s vanuit Menzis perspectief en vanuit de maatschappij op
Menzis te bepalen. Bij het vaststellen van de doelstellingen in het klimaattransitieplan voor beleggingen heeft
de Beleggingsadviescommissie de RvB geadviseerd.

Aandelenportefeuille
#  Meetbare doelstellingen’ Basisjaar en Wetenschappelijk  Prestaties
Basiswaarde bewijs /

raamwerken

1 | Menzis streeft ernaar de CO,-intensiteit n.t.b. PCAF n.t.b.
(scope 1 en 2) van de
aandelenportefeuille in 2030 met
minimaal 70% te verlagen ten opzichte
van het niveau van de MSCI ACWI2-
benchmark in het basisjaar 2020.

2 | In 2030 is minimaal 50% van de n.t.b. NZIF n.t.b.
aandelenportefeuille belegd in bedrijven
die aantoonbaar ‘aligned’ of ‘aligning’ zijn
met het Klimaatakkoord van Parijs.

3 | In 2030 heeft de aandelenportefeuille een | n.t.b. In-house raamwerk | n.t.b.
positieve bijdrage (beter dan de MSCI externe
ACWI) op SDG 13 en indirect SDG 7. vermogens-
beheerder
4 | Tegen 2030 is 70% van de gefinancierde | n.t.b. n.t.b.

emissies (Scope 1 & 2) van grote
uitstoters netto-nul, of ‘aligned’ of
‘aligning’ met het Klimaatakkoord van
Parijs, of vindt engagement plaats.

' De doelen zijn niet SBTi-approved.
2 De MSCI ACWI (All Country World Index) is een toonaangevende wereldwijde aandelenindex.
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Bedrijfsobligatieportefeuille
# Meetbare doelstellingen® Basisjaar en Wetenschappelijk | Prestaties

Basiswaarde bewijs /
raamwerken

1 | Menzis streeft ernaar de CO,-emissie- n.t.b. PCAF n.t.b.
intensiteit (scope 1 en 2) van de
bedrijfsobligatie-portefeuille in 2030 met
minimaal 70% te verlagen ten opzichte
van het niveau van de Bloomberg MSCI
Global Corporate Sustainability Index in
2020.
2 | In 2030 is minimaal 50% van de n.t.b. NZIF n.t.b.
bedrijfsobligatieportefeuille belegd in
bedrijven die aantoonbaar ‘aligned’ of
‘aligning’ zijn met het Klimaatakkoord van

Parijs.
3 | In 2030 is minimaal +10%-punt van de n.t.b. Green bond n.t.b.
bedrijfsobligatieportefeuille geinvesteerd principles/ICMA

in groene, bedrijfsobligaties ten opzichte
van de MSCI Global Corporate
Sustainability Index*, met een absolute
minimum allocatie van 20%.

4 | Tegen 2030 is 70% van de gefinancierde | n.t.b. n.t.b.
emissies (Scope 1 & 2) van grote
uitstoters netto-nul, of ‘aligned’ of
‘aligning’ met het Klimaatakkoord van
Parijs, of vindt engagement plaats.

3 De doelen zijn niet SBTi-approved.

4 De MSCI Global Corporate Sustainability Index is een multicurrency-benchmark die uitsluitend
bedrijfsobligaties opneemt van emittenten uit ontwikkelde en opkomende markten met sterke positieve
ESG-scores.
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De CO, -voetafdruk van Menzis

In onderstaand overzicht is de CO,-uitstoot van Menzis weergegeven, waarbij dit jaar ten opzichte van vorig
jaar specifieke aandacht is voor de zorginkoop (categorie 3.1) en de beleggingen (categorie 3.15)°. De
gerapporteerde uitstoot is conform de methodiek zoals beschreven in de bijlage ‘Definities van alle
meetwaarden’ en ‘Overzicht gehanteerde bronnen COz-berekeningen 2025’.

De uitstoot die voortkomt uit de eigen bedrijfsvoering van Menzis is zeer beperkt, met name in verhouding tot
de uitstoot vanuit de inkoop van zorg en onze beleggingen. Daarom beschouwen we de uitstoot van de eigen
bedrijfsvoering niet als materieel, en daarom hebben we deze uitstoot ook niet opgenomen in onderstaande
tabel.

Mijlpalen®
Basisjaar’ 2025 2024 Reductie | 2030 2050
(N) (N-1) in %%
Scope 3 — emissies
3.1 Gekochte goederen | N.t.b. 747.646 810.635° -7,8% - -
en diensten (ton CO>°)
3.15 Beleggingen (ton N.t.b. 357.243 271.586'° +31,5% - -
CO2°)
Totaal bruto indirecte N.t.b. 1.104.889 1.082.221 +2,1% - -
(scope 3) emissies (ton
CO2°)
Totale emissies (ton N.t.b. 1.104.889 1.082.221"% | +2,1% - -
COze)“

In onderstaande tabel hebben we de uitstoot per netto-opbrengst van Menzis gerapporteerd conform de
methodiek zoals beschreven in de bijlage ‘Definities van alle meetwaarden’.

Broeikasgasintensiteit Reductie in
%13

Totale broeikasgasemissies per netto-opbrengst
(ton CO2°/€ miljoen) 139,421 147,931™ -5,8%

5 Voor de volledige lijst met scope 3-uitstoot zie bijlage ‘Overzicht scope 3-CO,-emissiecategorién’

8 Voor zowel de emissies uit de zorginkoop als beleggingen zijn doelstellingen geformuleerd zoals opgenomen
onder ‘Zorg’ en ‘Beleggingen’.

" Het basisjaar is nog niet vastgesteld, maar dat zal worden geévalueerd tijdens het opstellen van het Menzis-
brede klimaattransitieplan.

8 %-reductie is de COz-uitstoot van 2025 vergeleken met de uitstoot van 2024.

%In het kader van de voorbereiding van de emissie-inventaris voor verslagjaar 2025 hebben wij, na vaststelling
van het CSRD-verslag 2024, twee fouten en een jaar-op-jaar ontwikkeling vastgesteld in de berekening van
onze scope 3 COz-emissies uit de zorginkoop. Een uitgebreide toelichting hierop hebben we opgenomen in
bijlage ‘CO:-uitstoot Zorginkoop foutherstel, correctie vergelijkende cijfers en jaar-op-jaar ontwikkeling’.

10 Zoals nader toegelicht in dit hoofdstuk is de scope 3.15 CO2-uitstoot over 2024 herberekend.

" Omdat de scope 1 en 2 COz-emissies niet-materieel zijn, bestaat de totale emissies alleen uit de scope 3.1
en scope 3.15 COz-emissies.

2 Aangezien we de CO,-uitstoot van de eigen bedrijfsvoering niet meer hebben opgenomen, en de uitstoot van
scope 3.1 en 3.15 hebben aangepast, verschilt het totaal over 2024 ten opzichte van afgelopen jaar.

13 %-reductie is de CO-uitstoot van 2025 vergeleken met de uitstoot van 2024.

'4 Dit cijfer hebben we herberekend ten opzichte van 2024 aangezien we de totale CO--uitstoot hebben
gewijzigd.
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De totale CO2-uitstoot afkomstig van de zorginkoop van Menzis is 747.646 ton CO2° (2024: 810.635 ton CO>°),
waarvan 187.677 ton CO2° (2024: 196.704 ton CO2°) voor de WIz. De methode en aannames voor het
berekenen van deze CO:z-uitstoot hebben we beschreven in de bijlage ‘Methode en aannames berekening
COg-uitstoot Zorginkoop’.

De totale CO2-uitstoot voor scope 3.15 — beleggingen van Menzis betreft de scope 1, 2 en 3 CO,-uitstoot van
onze beleggingen in aandelen, bedrijfs- en staatsobligaties, Nederlandse woninghypotheken en de geldmarkt.
De toename in 2025 wordt onder andere veroorzaakt door een andere samenstelling van de portefeuilles.

Afgelopen jaar hebben we voor de CO,-uitstoot van de beleggingen de scope 1 en 2 CO,-uitstoot opgenomen.
Op basis van recente inzichten en de nieuwste interpretaties van verslaggevingsstandaarden binnen de
financiéle sector hebben we de methodologie aangepast. Vanaf 2025 nemen we daarom ook de scope 3 CO,-
uitstoot van de beleggingen op. Dit sluit beter aan bij de rapportage over de CO,-uitstoot van de zorginkoop,
waarvoor we eveneens rapporteren over de scope 1, 2 en 3 CO,-uitstoot. Omdat we over 2025 ook de scope 3
CO,-uitstoot van de beleggingen opnemen, zijn de vergelijkende cijfers aangepast. De CO,-uitstootwaarde
over 2024 in de bovenstaande tabel is daarom aangevuld met de scope 3 CO,-uitstoot. In 2024 bedroegen de
scope 1 en 2 CO,-uitstoot van de beleggingen 18.825 ton CO-°. Door toevoeging van de scope 3- CO,-uitstoot
stijgt de uitstoot voor 2024 met 96.865 ton CO-°.

Daarnaast hebben we de CO,-uitstoot van onze beleggingen in bedrijfsobligaties over 2024 opnieuw geschat.
Ten opzichte van vorig jaar is de beschikbaarheid van uitstootdata voor deze beleggingscategorie sterk
verbeterd. Om de vergelijkbaarheid tussen de jaren te waarborgen, is de CO,-uitstoot opnieuw geschat door
gebruik te maken van dezelfde CO,-factoren die worden toegepast voor de berekening van de uitstoot in 2025.
Deze factoren zijn vermenigvuldigd met de waarde van de beleggingen per ultimo 2024, in lijn met de methode
die vorig jaar is gebruikt. Hierdoor stijgt de CO2-uitstoot van de bedrijfsobligaties over 2024 met 55.966 ton
CO,% van 65.125 ton CO,® naar 121.091 ton CO.¢.

Verder hebben we ook de vergelijkende cijfers voor de staatsobligaties aangepast. Op basis van nieuw
beschikbare uitstootdata is de uitstoot voor deze portefeuille opnieuw geschat om de vergelijkbaarheid te
waarborgen. Door het gebruik van de nieuwe data is de CO,-uitstoot van de staatsobligaties over 2024
gestegen met 6.330 ton CO,®, van 4.487 ton CO,® naar 10.817 ton CO,°.

Als gevolg van recente inzichten en de nieuwste interpretaties van verslaggevingsstandaarden binnen de
financiéle sector, hebben we ten opzichte van vorig jaar aanvullend de CO,-uitstoot van de
geldmarktbeleggingen geschat. Daarbij hebben we niet alleen de uitstoot van deze portefeuille voor het huidige
jaar bepaald, maar ook de CO,-uitstoot van de geldmarktbeleggingen van vorig jaar geschat, om de
vergelijkbaarheid te waarborgen. De totale uitstoot van de geldmarkt beleggingen in 2024 is 93.599 ton CO,°.

Als gevolg van bovenstaande aanpassingen neemt de totale COz-uitstoot van de beleggingsportefeuille toe
met 252.761 ton CO,°. Daarmee is de CO2-uitsoot van de beleggingsportefeuille toegenomen van 18.825 ton
CO,° naar 271.586 ton CO.¢.

In onderstaande tabellen hebben we per beleggingscategorie een uitsplitsing gemaakt van de CO,-uitstoot en
de bijbehorende datakwaliteitsscore. De CO,-uitstoot en datakwaliteitsscores hebben we vastgesteld op basis
van de methode van het Partnership for Carbon Accounting Financials (PCAF).

De CO,-uitstoot van de zorgbeleggingen zijn niet geschat, aangezien dit vroege fase private ondernemingen
zijn die daardoor niet CO,-uitstoot-intensief zijn en waarvan slechts een klein deel rapporteert over de CO2-
uitstoot. De allocatie naar zorgbeleggingen is minder dan 3% van de beleggingsportefeuille en daardoor niet-
materieel voor de totale scope 3.15 CO2-uitstoot.
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Scope 1, 2 en 3 CO2-uitstoot per beleggingscategorie:
Beleggingscategorie 2025 2024

Omvang Scope 1,2en 3 Omvang Scope 1,2 en 3
(duizend euro) CO:-uitstoot (duizend euro) CO:-uitstoot
(ton CO-°) (ton CO:°)

Aandelen €338.190 48.635 €347.903 45.176
Bedrijfsobligaties €284.156 165.407 €275.094 121.091
Staatsobligaties €104.462 10.934 €99.339 10.817
Nederlandse €93.953 921 €90.846 903
Woninghypotheken

Geldmarkt €1.005.923 131.346 €809.184 93.599
Zorgbeleggingen €28.711 n.v.t. €27.861 n.v.t.
Totaal €1.855.395 357.243 €1.650.227 271.586

Voor de berekening van de CO--uitstoot van de beleggingen maken we gebruik van verschillende bronnen:

e De COq-uitstoot van de aandelen in de beleggingsportefeuille hebben we berekend met behulp van
data via een externe data-provider;

e De COq-uitstoot van de bedrijfsobligaties in de beleggingsportefeuille hebben we berekend met behulp
van data via een externe data-provider;

e De COq-uitstoot (scope 1 excl. LULUCF) van de staatsobligaties in de beleggingsportefeuille hebben
we berekend met behulp van CO2-emissiedata van onze fiduciair beheerder;

e De COz-uitstoot van de Nederlandse Woninghypothekenfonds in de beleggingsportefeuille hebben we
berekend met behulp van de ESG-rapportage van de vermogensbeheerder van het beleggingsfonds
waarin Menzis participeert.

e De COgq-uitstoot van de geldmarkt (scope 1 excl. LULUCF) in de beleggingsportefeuille hebben we
berekend met behulp van CO2-emissiedata van onze fiduciair beheerder;

Een nadere toelichting van de methodologie en gebruikte bronnen voor de CO2-uitstoot uit beleggingen is
opgenomen in de bijlage ‘Definities van alle meetwaarden’ en ‘Overzicht gehanteerde bronnen CO:-
berekeningen 2025’. Als onderdeel van de toelichting op de jaarrekening hebben we in de ‘Toelichting op de
geconsolideerde winst-en-verliesrekening over 2025’ onder ‘3. Overige financiele beleggingen’ de beleggingen
op basis van BW2 waarden opgenomen zoals toegelicht in de ‘Overzicht van de gehanteerde grondslagen voor
financiéle verslaggeving’, waarbij we voor de CO2-berekening uitgaan van de Solvency ll-waarderingsregels.

De definities van de scope 1, 2 en 3 voor de beleggingscategorién zijn in lijn met de definities zoals
voorgeschreven in de PCAF Finances Emissions Standard. Voor de CO2-uitstoot van beleggingen (onderdeel
van de scope 3 van Menzis) geld dat scope 1 alle directe broeikasgasemissies uit bronnen die het bedrijf zelf
bezit of controleert omvat. Scope 2 betreft indirecte emissies die ontstaan bij de productie van ingekochte
energie zoals elektriciteit, warmte of stoom. Scope 3 omvat alle overige indirecte emissies in de volledige
waardeketen, zowel voor als na de eigen bedrijfsactiviteiten. Echter, specifiek voor staatsobligaties geldt dat
scope 1 alle binnenlandse broeikasgasemissies die ontstaan uit bronnen binnen de landsgrenzen omvat.
Scope 2 betreft emissies als gevolg van het gebruik van ingevoerde elektriciteit, warmte, stoom of koeling.
Scope 3 omvat emissies die voortkomen uit de import van niet-energetische goederen door activiteiten binnen
het land.
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In lijn met de PCAF-standaard is nemen we voor de staatsobligatie en geldmarktbeleggingen alleen de scope 1
emissies op. Voor deze beleggingscategorieén hebben we in onderstaande tabel de scope 1 emissies

exclusief landgebruik, verandering in landgebruik en bosbouw (LULUCF), de scope 1 emissies inclusief
LULUCF, en de consumptie emissies.

Beleggingscategorie | 2025
‘ Scope 1 incl. LULUCF | Scope 1 excl. LULUCF Consumption
ton CO° (ton CO>°) emissions (ton CO2®)
Staatsobligaties 11.550 10.934 16.654
Geldmarkt 129.236 131.346 181.506
Beleggingscategorie | 2024
‘ Scope 1 incl. LULUCF | Scope 1 excl. LULUCF Consumption
ton CO° (ton CO>°) emissions (ton CO2®)
Staatsobligaties 11.365 10.817 15.843
Geldmarkt 94.116 93.599 129.889

De datakwaliteitsscore geeft inzicht in de betrouwbaarheid en nauwkeurigheid van de CO,-data per

beleggingscategorie. In de datakwaliteitsscorekaart hanteren we een schaal van 1 tot 5, waarbij 1 staat voor de
meest betrouwbare data en 5 voor de minst betrouwbare. Wanneer voor een deel van een beleggingscategorie
geen data beschikbaar zijn, gebruiken we het gemiddelde van het deel waarvoor wél informatie beschikbaar is.
In de scorekaart geven we dit weer met een score van 5.

Datakwaliteitsscore CO»-uitstoot 2025:

PCAF Aandelen Bedrijfs- Staats- Nederlandse Geldmarkt
Datakwaliteits obligaties obligaties Woning-

score hypotheken

Score 1 84% 58%

Score 2 6% 4%

Score 3 79%

Score 4 88% 20% 77%
Score 5 10% 38% 12% 1% 23%
Totaal 100% 100% 100% 100% 100%

Datakwaliteitsscore COz-uitstoot 2024:

PCAF Aandelen Bedrijfs- Staats- Nederlandse Geldmarkt
Datakwaliteits obligaties obligaties Woning-

score hypotheken

Score 1 83% 58%

Score 2 5% 4%

Score 3 79%

Score 4 90% 20% 74%
Score 5 12% 38% 10% 1% 26%
Totaal 100% 100% 100% 100% 100%
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EU-Taxonomie

De EU-Taxonomieverordening (Verordening (EU) 2020/852) is sinds 2020 van kracht en vormt een essentieel
onderdeel van de Europese wet- en regelgeving op het gebied van duurzaamheid. Deze verordening stelt een
classificatiesysteem vast voor duurzame economische activiteiten, met als doelstelling investeringen te sturen
naar activiteiten die bijdragen aan de milieu- en klimaatdoelstellingen van de EU.

Op grond van artikel 8 van deze rechtstreeks werkende EU-Taxonomieverordening is Codperatie Menzis
verplicht om te voldoen aan de EU-Taxonomieverordening en moet rapporteren over de mate waarin de
economische activiteiten in aanmerking komen voor (taxonomy-eligible) en afgestemd zijn op (taxonomy-
aligned) de criteria van de EU-Taxonomie.

De Europese Commissie heeft maatregelen genomen om de informatievoorziening en de presentatie daarvan
binnen de EU-Taxonomie te vereenvoudigen. Hiermee is beoogd de administratieve lasten te verminderen,
zonder afbreuk te doen aan de doelstellingen van de Europese Commissie. Onderdeel hiervan is dat financiéle
instellingen tot en met 31 december 2027 gebruik kunnen maken van een vrijstelling om deze informatie te
rapporteren.

We hebben onze EU-Taxonomie-toelichting opgesteld in overeenstemming met Verordening (EU) 2020/852,
zoals aangevuld door de Gedelegeerde Verordeningen van de Commissie (EU) 2021/2139, (EU) 2021/2178 en
(EU) 2023/2486. Daarnaast hebben we de vereenvoudigingen verwerkt die zijn aangenomen in de vorm van
Gedelegeerde Verordening (EU) 2026/73, gepubliceerd op 8 januari 2026, tot wijziging van de Gedelegeerde
Verordeningen inzake Taxonomie-toelichtingen, klimaat en milieu. Geen activiteit wordt geclaimd als verband
houdend met economische activiteiten die als ecologisch duurzaam worden aangemerkt op grond van de
artikelen 3 en 9 van Verordening (EU) 2020/852 (taxonomie verordening).
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Waterverontreiniging (E2)

Binnen de waardeketen van Menzis ontstaat waterverontreiniging voornamelijk door de productie en het
gebruik van medicijnen. Als zorgverzekeraar kopen wij geneesmiddelen in voor onze verzekerden. Zowel de
productie als het gebruik van deze medicijnen dragen bij aan de milieubelasting die geneesmiddelen
veroorzaken. Medicijnresten komen namelijk vaak via het riool in het oppervlaktewater terecht, bijvoorbeeld
door thuisgebruik of doordat patiénten medicijnen verkeerd weggooien. Ook in ziekenhuizen en
zorginstellingen belanden medicijnresten, zoals rontgencontrastmiddelen, regelmatig in het oppervlaktewater.

In onderstaande tabel hebben we de materiéle impacts weergegeven, inclusief de bijbehorende tijdshorizonnen
en de plaats in de waardeketen waar de impact zich voordoet.

Omschrijving Tijdshorizon Waardeketen
Menzis heeft via de zorg die we inkopen impact op Negatieve | Continu Zorginkoop
waterverontreiniging in Nederland doordat (resten van) impact

verstrekte geneesmiddelen en chemische producten via het
riool in het oppervlaktewater komen.

Menzis heeft via de zorg die we inkopen impact op Negatieve | Continu Zorginkoop
verontreiniging van het water doordat resten van de impact
productie van medicijnen en hulpmiddelen in het
oppervlaktewater terechtkomen.

De impacts staan in verbinding met onze strategie onder de pijler ‘Regie in de regio’. Het doel van deze pijler is
namelijk duurzaam en toegankelijke zorg en gezondheid.

Impact-, risico- en kansenmanagement

Bij het vaststellen van de impacts hebben we de eigen activiteiten en de upstream- en
downstreamwaardeketen in kaart gebracht en onderzocht op daadwerkelijke en potentiéle impacts. De
uitkomst hiervan is dat voor het thema waterverontreiniging de materiele-impacts plaatsvinden in de
waardeketen binnen de zorg. Er zijn geen consultaties georganiseerd met getroffen belanghebbenden
gerelateerd aan waterverontreiniging.

Beleid

Het gezamenlijk beleid van ZN is uiteengezet in het sectorale uitvoeringsplan van ZN. Dit is een nadere
uitwerking van GDDZ 3.0 (looptijd 2022 - 2026) en de Ketenaanpak medicijnresten uit water, en richt zich
onder anderen op het tegengaan van watervervuiling in de zorgsector in Nederland. Het plan, toegankelijk via
de website van ZN, omvat als één van de thema's de vermindering van de milieubelasting door
medicijngebruik. Wij sluiten ons aan bij de ambities die in dit sectorale uitvoeringsplan zijn benoemd en
beschouwen dit als ons beleid op het gebied van waterverontreiniging.

Binnen het zorginkoopbeleid en de contractering streven we bij Menzis naar om zorgaanbieders aan te
moedigen hun medicijngebruik en verspilling te reduceren, en om gepast voorschrijven en de gepaste uitgifte
van medicijnen te bevorderen.

De RvB heeft als taak om binnen ZN het standpunt van Menzis te vertegenwoordigen en een bijdrage te
leveren aan het opstellen van gezamenlijk beleid. Daarnaast zijn ze binnen Menzis eindverantwoordelijk en
besluitvormend voor de implementatie van de GDDZ 3.0 en het sectoraal uitvoeringsplan.

Voor de monitoring van het sectoraal uitvoeringsplan steunen we, waar mogelijk, op de Monitor Duurzaamheid
en Gezondheid van het RIVM. Echter, deze monitor kijkt breder dan alleen naar het beleid van
zorgverzekeraars, waardoor het voor ons niet mogelijk is om het effect van ons eigen beleid te monitoren.
Daarnaast voorziet de monitor van het RIVM niet in alle doelstellingen uit het sectoraal uitvoeringsplan.
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Om de administratieve lasten zo laag mogelijk te houden, is het essentieel dat zorgverzekeraars gelijkgericht
zijn. In het uitvoeringsplan zijn acties uitgewerkt die door zorgverzekeraars gezamenlijk worden opgepakt. VVoor
het zorginkoopbeleid worden jaarlijks uniforme teksten opgesteld, die aansluiten bij het uitvoeringsplan. Deze
teksten worden door alle zorgverzekeraars opgenomen in hun zorginkoopbeleid dat uiterlijk 1 april van het jaar
voorafgaand aan het betreffende contractjaar openbaar wordt gemaakt. Het zorginkoopbeleid 2025 heeft
betrekking op het contractjaar 2025 en is uiterlijk 1 april 2024 gepubliceerd. Zowel zorgaanbieders als
leveranciers zijn cruciale stakeholders in het daadwerkelijk verwezenlijken van het beleid.

Acties

In de GDDZ 3.0 zijn maatregelen benoemd, die zich richten op het voorkomen van de impact van
medicijnresten, zoals het gepast voorschrijven en afleveren van noodzakelijke medicijnen, de inname van
ongebruikte medicijnen en het meenemen van milieu-impact bij de inkoop van medicijnen. Vanuit Menzis
hebben we dit jaar de volgende acties ondernomen, die aansluiten bij de maatregelen van de GDDZ 3.0.

Actie 1: Menzis stimuleert duurzaamheid via haar Zorginkoop(beleid)

Via het zorginkoopbeleid stimuleren we het verminderen van de milieubelasting door medicijngebruik. Binnen
de MSZ: Aantoonbaar uitvoering geven aan het eigen plan van aanpak voor het terugdringen van
medicijnverspilling en overtollig medicijngebruik (mede) op basis van door de NVZ (Nederlandse Vereniging
van Ziekenhuizen) en NFU (Nederlandse Federatie van Universitair Medische Centra) geselecteerde bewezen
effectieve interventies;

e Binnen de GGZ: Terugdringen van medicijnverspilling en medicijngebruik;

e Onder apotheken: Vermindering van medicijnverspilling door gepast gebruik en hergebruik van
thuismedicatie, patiénten actief informeren over inlevering van ongebruikte medicijnen, en advisering
van voorschrijvers en patiénten over juist medicatiegebruik;

e Onder huisartsen: In het inkoopbeleid voor huisartsen voor 2026 wordt extra nadruk gelegd op het
bevorderen van gepast medicatiegebruik door middel van tijdige afbouw van medicatie, het
voorschrijven van geneesmiddelen met een lagere milieu- of klimaatimpact en het vaker inzetten van
niet-medicamenteuze interventies.

In 2025 is in het zorginkoopbeleid 2026 van Menzis voor MSZ, GGZ, Farmacie en Huisartsen een passage
opgenomen met bovenstaande aandachtspunten. De uiterste publicatiedatum voor het zorginkoopbeleid was 1
april 2025.

Actie 2: Menzis maakt duurzaamheid onderdeel van het preferentiebeleid

Duurzaamheid wordt een criterium bij de inkoop van geneesmiddelen door zorgverzekeraars, zodat fabrikanten
die duurzaam produceren en geneesmiddelen met een kleinere klimaat- en milieu-impact tijdens productie,
distributie, uitlevering en/of gebruik hiervoor gewaardeerd worden. Indien mogelijk gebeurt dit in samenwerking
met NVZ en NFU, die ook criteria gaan opstellen voor de inkoop van geneesmiddelen. Vanuit Menzis nemen
we actief deel aan de projectgroep, die deze duurzaamheidscriteria uitwerkt.

Het project is gestart in mei 2025. Het voornemen is om begin 2026 een set duurzaamheidscriteria op te
leveren, die zorgverzekeraars in 2026 opnemen in hun preferentiebeleid voor de zorginkoop van 2027.

Actie 3: Menzis neemt actief deel aan het Netwerk Medicijnresten uit Water Noord-Nederland

Vanuit Menzis nemen we deel aan het Netwerk Medicijnresten uit Water Noord-Nederland. We doen dit om het
perspectief van zorgverzekeraars in te brengen bij de ontwikkelingen vanuit het netwerk en bij te dragen aan
kennisdeling. Vanuit Menzis nemen we actief deel aan dit kennisnetwerk en sluiten we vanuit dit netwerk ook
aan bij andere netwerken, zoals Prevent water pollution by pharmaceuticals (PREWAPHARM), een
samenwerkingsproject gericht op het verminderen van de milieu-impact van medicijnen in Noordwest Europa.
Kennisontwikkeling en kennisdeling in deze netwerken hebben upstream betrekking op zorgaanbieders en
producenten van geneesmiddelen. Downstream zijn de effecten gericht op onze verzekerden. Met betrekking
tot de looptijd van deze actie werken we nog aan een nader uit te werken planning.

We hebben geen acties opgenomen, die specifiek toezien op het bieden van herstelmaatregelen voor wie

schade ondervindt van de negatieve materiéle impact op vervuiling. De implementatie van bovenstaande acties
vereisen geen significante operationele uitgaven en/of kapitaaluitgaven.
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Doelstellingen

Op dit moment hebben we bij Menzis, net als de andere zorgverzekeraars, door beperkte beschikbaarheid van
data, nog geen specifieke doelen geformuleerd voor dit thema. Het blijkt niet haalbaar om een generieke
afname van medicijnresten in het Nederlandse water te meten vanwege externe factoren, zoals
weersinvloeden en toenemend medicijngebruik. Voor de meeste maatregelen is het dan ook zinvoller om te
focussen op een verminderd gebruik en verspilling.

In juni 2025 heeft het RIVM de nulmeting van de monitor Duurzaamheid en Gezondheid gepubliceerd. Deze
monitor vormt de basis voor het meten van de voortgang en het opstellen van verdere acties en verbeteringen.
Uit deze rapportage komt naar voren dat diverse indicatoren zijn ontwikkeld met betrekking tot onder andere
het thema waterverontreiniging. Deze richten zich voornamelijk op de uitgifte, de uitval, het retourproces van
geneesmiddelen, en ook op de vervanging of reductie van medicijnen. De doelstellingen bij deze indicatoren
zijn gericht op een afname van de verstrekking en de uitval van geneesmiddelen, en ervoor te zorgen dat
ongebruikte medicijnen in alle openbare apotheken kunnen worden ingeleverd. Door een gebrek aan
beschikbare actuele en betrouwbare data is het momenteel niet mogelijk om volledig nationaal en/of sectoraal
overzicht te geven voor deze indicatoren.

De zorgverzekeraars hebben in 2025 een start gemaakt met de inventarisatie van beschikbare monitoring
binnen de bredere sector en ook de mogelijkheid tot directe monitoring door zorgverzekeraars. Hierbij is
speciale aandacht voor het beperken van de administratieve lasten voor de zorgaanbieders. Aan de hand van
deze inventarisatie wordt vervolgens gekeken naar het stellen van meetbare doelen op het thema.
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Circulariteit (ES)

De zorgsector in Nederland heeft een aanzienlijke impact op het milieu door het hoge gebruik van materialen
en de grote hoeveelheid afval die daarbij vrijkomt. Volgens onderzoek door het RIVM gebruikt de zorgsector
jaarlijks 13% abiotische grondstoffen van de totale nationale consumptievoetafdruk. Tevens is de zorgsector
verantwoordelijk voor 4,2% van de landelijke afvalproductie, vooral in de ouderenzorg (incontinentiemateriaal
en GFT/organisch materiaal) en de ziekenhuiszorg (papier/karton en plastic/kunststoffen).

Het thema circulariteit richt zich op materiaalinstroom en afval binnen de waardeketen van Menzis.
Materiaalinstroom ziet toe op materialen (grondstoffen, halffabricaten en eindproducten), die worden gebruikt
door een organisatie. Voor Menzis betreft dit het gebruik van (gerecyclede) materialen binnen de zorginkoop.
Afval ziet toe op de uitstroom van materialen, die niet meer gebruikt (kunnen) worden door een organisatie.
Voor Menzis betreft dit het afval dat geproduceerd wordt tijdens de zorg, die bij zorgaanbieders wordt
ingekocht.

Om dit hoge materiaalgebruik en de grote hoeveelheid afvalproductie te verminderen, is een verschuiving
nodig van een wegwerpmentaliteit naar een hergebruikmentaliteit. Het streven is om het verbruik van
materialen te verminderen en actief gebruik te maken van de R-ladder (dat het niveau van circulariteit
aangeeft), waarbij afvalpreventie en hergebruik centraal staan.

In onderstaande tabel hebben we de materiéle impacts weergegeven, inclusief de bijbehorende tijdshorizonnen
en de plaats in de waardeketen waar deze impact zich voordoet.

Omschrijving IRO Tijdshorizon Waardeketen

Menzis heeft via het inkopen van zorg impact op Negatieve | Continu Zorginkoop
materiaalinstromen en materiaalgebruik in de zorg door | impact
het financieren van zorgverlening waarbij veel gewerkt
wordt met (medische) apparatuur, materialen en
wegwerpartikelen (disposables).

Menzis heeft via het inkopen van zorg impact op Negatieve | Continu Zorginkoop
afvalproductie in de zorg door het financieren van impact
zorgverlening waarbij veel gewerkt wordt met
wegwerpartikelen (disposables).

De impact staat in verbinding met onze strategie onder de pijler ‘Regie in de regio’. Het doel van deze pijler is
namelijk duurzaam en toegankelijke zorg en gezondheid.

Impact-, risico- en kansenmanagement

Bij het vaststellen van de impacts zijn de eigen activiteiten en de upstream- en downstreamwaardeketen in
kaart gebracht en onderzocht op daadwerkelijke en potentiéle impacts. De uitkomst hiervan is dat voor het
thema circulariteit de impact plaatsvindt in de waardeketen binnen de zorg. Er zijn geen consultaties
georganiseerd met getroffen belanghebbenden die gerelateerd zijn aan circulair materiaalgebruik en afval.

Beleid

Het gezamenlijke beleid van ZN is uiteengezet in het sectorale uitvoeringsplan ZN, dat een nadere uitwerking
is van GDDZ 3.0 (looptijd 2022 - 2026), en richt zich op de zorgsector in Nederland. Het plan, toegankelijk via
de website van ZN, omvat als één van de thema’s het circulair en spaarzaam met grondstoffen en materialen
werken. Wij sluiten ons aan bij de ambities, die in dit sectorale uitvoeringsplan zijn benoemd en beschouwen

dit als ons beleid op het gebied van circulariteit.

Binnen het zorginkoopbeleid en de contractering heeft Menzis als doelstelling om zorgaanbieders en
leveranciers aan te moedigen verspilling te reduceren en hergebruik te bevorderen, mede om
materiaalinstroom te beperken. Zorgaanbieders binnen de MSZ en de Wiz stimuleren we via het
zorginkoopbeleid om afvalstromen in kaart te brengen en de hoeveelheid ongesorteerd restafval te
verminderen. In contracten met leveranciers van hulpmiddelen nemen we duurzaamheidscriteria op,
waaronder het verminderen van verpakkingen, het voorkomen van verspilling en het bevorderen van
hergebruik.
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De RvB heeft als taak om binnen ZN het standpunt van Menzis te vertegenwoordigen en een bijdrage te
leveren aan het opstellen van gezamenlijk beleid. Daarnaast zijn ze binnen Menzis eindverantwoordelijk en
besluitvormend voor de implementatie van de GDDZ 3.0 en het sectoraal uitvoeringsplan.

Om de administratieve lasten zo laag mogelijk te houden, is het essentieel dat zorgverzekeraars gelijkgericht
zijn. In het uitvoeringsplan zijn acties uitgewerkt die door zorgverzekeraars gezamenlijk worden opgepakt. VVoor
het zorginkoopbeleid worden jaarlijks uniforme teksten opgesteld, die aansluiten bij het uitvoeringsplan. Deze
teksten worden door alle zorgverzekeraars opgenomen in het zorginkoopbeleid dat uiterlijk 1 april van het jaar
voorafgaand aan het betreffende contractjaar openbaar wordt gemaakt. Het zorginkoopbeleid 2025 heeft
betrekking op het contractjaar 2025 en is uiterlijk 1 april 2024 gepubliceerd. Zowel zorgaanbieders als
leveranciers zijn cruciale stakeholders in het daadwerkelijk verwezenlijken van het beleid.

Acties

In de GDDZ 3.0 zijn maatregelen benoemd die zich richten op het circulair en spaarzaam met grondstoffen en
materialen werken. Vanuit Menzis hebben we dit jaar de volgende acties ondernomen, die aansluiten bij de
maatregelen van de GDDZ 3.0.

Actie 1: Menzis zet zich in om groene initiatieven van zorgaanbieders in kaart te brengen, met als doel
de kennisdeling over duurzame initiatieven te stimuleren

In het zorginkoopbeleid 2026 is aandacht voor groene initiatieven, waarmee zorgaanbieders elkaar kunnen
inspireren. Er wordt verwezen naar een overzicht van duurzame voorbeelden, opgesteld door de Werkgroep
Verduurzaming van ZN. Deze voorbeelden bieden handelingsperspectief en zijn te vinden in de tabel met
groene initiatieven. Een aantal van deze initiatieven zijn overgenomen op de website van de GDDZ 3.0 en de
Groene Zorg Alliantie.

In 2025 is in het zorginkoopbeleid 2026 van Menzis voor alle zorgsoorten een passage/verwijzing naar de ZN-
website opgenomen met bovenstaande aandachtspunten. De uiterste publicatiedatum voor het
zorginkoopbeleid was 1 april 2025.

Actie 2: Menzis draagt in de regio Noord actief bij aan het Care2Change project dat een circulaire
zorgketen ontwikkelt

Vanuit Menzis dragen we financieel bij aan het project Care2Change waarbij vanaf eind 2025 workshops
worden georganiseerd voor zorgaanbieders om kennis over circulair werken te delen in regio Noord. Volgens
de projectplanning moeten deze operationele activiteiten in september 2027 zijn uitgevoerd.

Er zijn geen acties opgenomen, die specifiek toezien op het bieden van herstelmaatregelen voor wie schade
ondervindt van de negatieve materiéle impact op circulariteit en materiaalgebruik. De implementatie van
bovenstaande acties vereisen geen significante operationele uitgaven en/of kapitaaluitgaven.

Doelstellingen
Zowel op landelijk niveau als onder de zorgverzekeraars blijft het een uitdaging om de ontwikkelingen op deze

duurzaamheidsprestaties te monitoren. In de monitor Duurzaamheid en Gezondheid van het RIVM zijn nog
geen nationale meetmethodes opgenomen voor materiaalinstromen, tevens is er beperkte beschikbaarheid
van monitoring op afval.

Menzis blijft, in samenwerking met andere zorgverzekeraars binnen ZN, in 2026 inventariseren welke
monitoring en meetmethoden beschikbaar zijn binnen de bredere sector evenals de mogelijkheid tot directe
monitoring door zorgverzekeraars, met inbegrip van het beperken van de administratieve lasten voor de
zorgaanbieders.

Door middel van de GDDZ 3.0 wordt er binnen de zorg gestreefd naar spaarzaam en circulair gebruik van
grondstoffen en materialen. De doelstellingen die in de GDDZ 3.0 is opgenomen voor circulariteit is als volgt:

e In 2030 moet het primair grondstoffengebruik 50% minder zijn ten opzichte van 2016 en in 2030 is het
streven dat zorgbreed gemiddeld gezien maximaal 25% van al het afval in/uit de zorg ongesorteerd
restafval is.

e In 2050 moet er maximaal circulaire zorg worden geleverd.
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Deze doelstellingen zijn vastgesteld in samenwerking met diverse brancheorganisaties en gebaseerd op
wetenschappelijk vastgestelde informatie over het thema. Deze zijn niet wettelijk verplicht, uitgezonderd wet-
en regelgeving op specifieke onderwerpen die gerelateerd zijn aan circulariteit.

De impact van materiaalinstroom en afval manifesteert zich binnen onze waardeketen, en die van andere
zorgverzekeraars, specifiek bij de productie van geneesmiddelen en hulpmiddelen door producenten en
leveranciers, en het gebruik hiervan door verzekerden bij zorgaanbieders of thuis.

In juni 2025 heeft het RIVM de nulmeting van de monitor Duurzaamheid en Gezondheid gepubliceerd. Deze
monitor vormt de basis voor het meten van de voortgang en het opstellen van verdere acties en verbeteringen.
Uit deze rapportage komt naar voren dat diverse indicatoren zijn ontwikkeld met betrekking tot het thema
circulariteit. Momenteel is er nog geen nationale methode om primair grondstoffengebruik te meten, maar er
zijn wel twee hoofdindicatoren geformuleerd om een beeld te geven van hoe duurzaam en efficiént
zorginstellingen omgaan met afval en grondstoffen:

o De eerste indicator meet de totale massa afval (in kg) die door de zorgsector wordt geproduceerd,
gecorrigeerd met bedrijfskenmerken zoals het aantal fte’s, gebruiksoppervlakte, aantal
bedden/cliéntplekken, en zorggerelateerde omzet. Deze indicator helpt individuele zorginstellingen te
begrijpen hoeveel afval ze relatief produceren ten opzichte van hun grootte en activiteiten en dient als
maatstaf voor het verminderen van grondstofgebruik. de doelstelling is om tegen 2030 het afval met
50% te verminderen ten opzichte van 2018.

o De tweede indicator richt zich op het percentage ongesorteerd bedrijfsafval binnen zorginstellingen,
dat inzicht geeft in de mate van afvalscheiding en het hergebruik van grondstoffen. De doelstelling is
om in 2030 maximaal 25% van het afval als ongesorteerd bedrijfsafval te behouden. Tevens is er een
deelindicator die zich richt op het duurzaam en circulair inkopen als standaardcriterium bij
inkoopprojecten. De doelwaarde is dat dit standaardcriterium bij 90% van de inkoopprojecten wordt
gehanteerd.

In het ZN sectoraal uitvoeringsplan GDDZ 3.0 zijn diverse specifieke doelstellingen vastgesteld voor Menzis en
de andere zorgverzekeraars, ter ondersteuning van de hoofddoelstellingen in de GDDZ 3.0. De doelstellingen
zijn:

In 2026 wordt 20% van het volume aan hulpmiddelen dat zorgverzekeraars rechtstreeks bij

leveranciers inkopen, moet worden hergebruikt;

e In 2026 is door zorgverzekeraars 5% minder incontinentiemateriaal ingekocht dan in 2022, ceteris
paribus;

e In 2026 is het primair grondstoffenverbruik van de ingekochte zorg 20% lager dan in 2016;

In 2026 is ongesorteerd restafval van de ingekochte zorg 25% minder dan in 2018.
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Vitaliteit en gezondheid van medewerkers (S1)

Als we het hebben over de vitaliteit en gezondheid van medewerkers binnen Menzis dan bedoelen we de
fysieke en mentale gezondheid. We zetten vanuit onze strategie al geruime tijd in op het ondersteunen van
vitaliteit. Dat doen we voor onze medewerkers in loondienst en in sommige gevallen, die hierna verder worden
toegelicht, ook voor uitzendkrachten en ingehuurd personeel. De werk-privébalans betreft het evenwicht tussen
werk en privé van een individu. Binnen Menzis beschouwen we de werk-privébalans van onze medewerkers in
zowel tijd als energie, waarbij ook de werkdruk van invloed is. Dat is, in de context van een 'maatschappelijke
organisatie' in het zorgveld, een belangrijke doelstelling.

In onderstaande tabel hebben we de materiéle impact weergegeven, inclusief de bijbehorende tijdshorizon en
de plaats in de waardeketen waar deze impact zich voordoet.

Omschrijving Tijdshorizon  Waardeketen

Menzis heeft impact op de vitaliteit en

gezondheid van haar medewerkers door het

faciliteren en stimuleren van een goede werk- Positieve impact Continu Eigen organisatie
privé balans. Dit draagt bij aan het welzijn van

de medewerkers.

De impact staat in verbinding met onze strategie onder de pijler 5 ‘Menzis financieel gezond, duurzaam en in
control’. Bij Menzis dragen we bij aan de vitaliteit van medewerkers door een goede werk-privébalans te
faciliteren. Dit versterkt betrokkenheid en welzijn, en sluit aan bij onze strategische ambitie om een financieel
gezonde, duurzame en ‘in control’ organisatie te zijn.

Materi€le impacts, risico’s en kansen en de wisselwerking met strategie en businessmodel

Onder medewerkers in loondienst verstaan we personen die een arbeidsovereenkomst met Menzis hebben.
De medewerkers niet in loondienst betreffen uitzendkrachten en ingehuurd personeel. Als zij ook worden
meegerekend, dan vermelden we dit expliciet.

De manier waarop wij uitvoering geven aan het versterken van vitaliteit en gezondheid is van toepassing op
alle medewerkers in loondienst bij Menzis en alle werkplekken (thuis en de kantoorlocaties). In sommige
gevallen gelden er ook wettelijke verplichtingen voor medewerkers die niet in loondienst zijn. Die wettelijke
verplichtingen gelden vooral op het gebied van arbeidsomstandigheden. Daar zijn wij ook verantwoordelijk
voor.

Bij Menzis beschikken we over een uitgebreid standaardrepertoire aan acties die ieder jaar doorlopend worden
ingezet om een positieve bijdrage te leveren aan mentale en fysieke vitaliteit en gezondheid en het werkgeluk
van de medewerkers in loondienst (en in sommige gevallen ook de uitzendkrachten en andere ingehuurde
krachten die voor Menzis werken). Dit zie je terug op de werkvloer (thuis of op kantoor), maar ook in de digitale
omgeving. Zie hiervoor ook het onderdeel ‘Acties’.

Beleid

Binnen Menzis is er een reeks aan beleidsmaatregelen, waarin vitaliteit en gezondheid als belangrijke factoren
worden meegenomen. Het belangrijkste beleid op dit punt is het (wettelijk verplichte) Arbobeleid, waarvan het
verzuimbeleid deel uitmaakt. Dit Arbo- en verzuimbeleid lichten we hieronder toe.

Beide beleidsstukken worden periodiek gemonitord door het expertise centrum Mens en Organisatie (MenQO)
en continu door de in het beleid genoemde betrokkenen. Binnen Menzis is de RvB hiervoor
eindverantwoordelijk en besluitvormend. De beleidsstukken stellen we beschikbaar op intranet. Voor beide
stukken geldt dat de OR om instemming moet worden gevraagd. Op die manier zijn de belangen van de
medewerkers geborgd.
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Arbobeleid

Het doel van het Arbobeleid is om duurzame inzetbaarheid en verhoogde productiviteit te bevorderen. Dit
beleid bevat zowel de procedurele aspecten, als ook alle inhoudelijke aspecten van het Arbobeleid. In een
Risico-inventarisatie en —evaluatie (RI&E) brengen we de risico’s die de aard van de arbeid met zich
meebrengt op het gebied van veiligheid en gezondheid van werknemers in kaart. Onderdeel van de RI&E is
een Plan van Aanpak, waarin we de maatregelen beschrijven die we nemen om de risico’s te ondervangen. In
het Arbobeleid leggen we ook uit welke uitgangspunten we bij Menzis hanteren op onderliggend beleid, zoals
het Psychosociale arbeidsbelastingbeleid. Als onderdeel hiervan houden we jaarlijks een
medewerkersonderzoek met vragen over onder andere werkdruk, omgangsvormen en inhoud van het werk.
Door de resultaten per team te clusteren, kunnen we gerichte interventies inzetten.

Daarnaast maakt het rookbeleid deel uit van het Arbobeleid. Roken is niet toegestaan op de Menzis terreinen,
waardoor medewerkers verder moeten lopen voor hun rookpauze. Hierdoor ontmoedigen we het roken op
locatie, wat bijdraagt aan een betere gezondheid. Het beleid faciliteert ook hybride werken, waardoor
medewerkers thuis kunnen werken wanneer zij dat wensen, terwijl de verbinding met de werkgever en
collega's zo goed mogelijk wordt behouden. Een belangrijk onderdeel in het Arbobeleid is weggelegd voor
preventie, waarin we beschrijven hoe Menzis gezond gedrag stimuleert.

Het Arbobeleid geldt voor alle binnen Menzis werkzame personen, dus ook voor de medewerkers niet in
loondienst. De regels rondom hybride werken, het rookbeleid en het drugsbeleid gelden bijvoorbeeld ook voor
uitzendkrachten en ingehuurd personeel. Het verzuimbeleid en de gezondheidsscan (een scan om inzicht te
krijgen in je fysieke en mentale gezondheid) daarentegen, is alleen van toepassing op de medewerkers in
loondienst bij Menzis.

Met het Arbobeleid beogen we te voldoen aan de wetgeving omschreven in de Arbeidsomstandighedenwet.

Verzuimbeleid

In het verzuimbeleid hebben we vastgelegd hoe Menzis omgaat met de wettelijke verplichtingen van verzuim
en verzuimbegeleiding en hoe we de Menzis medewerkers ondersteunen en stimuleren om de inzetbaarheid te
vergroten om daarmee de gezondheid te versterken. Belangrijkste onderdeel van het verzuimbeleid is het
verzuimprotocol met daarin opgenomen alle rechten en plichten van partijen en het stappenplan bij ziekte.
Hoewel het verzuimbeleid bijna volledig bestaat uit de (uitwerking van) wettelijke verplichtingen staan er ook
sommige ‘Menzis-eigen’ bepalingen in, bijvoorbeeld dat we met medewerkers die meer dan drie keer per jaar
verzuimen het gesprek aangaan over hun verzuim. Doel hiervan is langdurige uitval te voorkomen.

Het beleid geldt voor alle medewerkers in loondienst van Menzis. Met het verzuimbeleid beogen we te voldoen
aan de Arbeidsomstandighedenwet, titel 10 Boek 7 BW.

Overig beleid om vitaliteit en gezondheid te bevorderen

Ook de sabbaticalregeling en het arbeidsvoorwaardenkeuzesysteem uit de cao hebben als doel om de vitaliteit
van medewerkers in loondienst te ondersteunen door een betere werk-privébalans te creéren. Daarnaast
bieden we hen de mogelijkheid om verlof bij te kopen, op kosten van Menzis tot een bepaald bedrag een
uitgave te doen ter verbetering van het eigen welzijn en op een fiscaal aantrekkelijke manier een fiets te kopen
en/of een fitnessabonnement af te sluiten.

Processen om met eigen medewerkers en werknemersvertegenwoordigers te overleqggen over impacts
Bij Menzis voeren we rechtstreeks overleg met medewerkers via periodieke overleggen met de OR. Zes keer
per jaar vergadert de OR met de RvB, waarbij thema’s zoals vitaliteit en gezondheid geagendeerd kunnen
worden. De OR heeft instemmingsrecht over besluiten, zoals het contracteren van een externe Arbodienst, de
periodieke RI&E en de organisatie van preventietaken. Bij adviesaanvragen kan de OR gebruikmaken van
achterbanraadpleging. Bovendien heeft de OR de mogelijkheid om een advocaat in te schakelen, trainingen te
volgen en stelt Menzis in verband met een goede invulling van de OR-taken de nodige middelen ter
beschikking (bijvoorbeeld iPad en vergaderfaciliteiten). Naast de formele betrokkenheid van de OR kent de OR
de Commissie Sociaal Beleid, waarin periodiek regulier overleg plaatsvindt met MenO over onder meer
vraagstukken op het gebied van Arbo- en verzuimbeleid. In 2025 is het Arbobeleid met instemming van de OR
geactualiseerd. Tevens is de periodieke RI&E uitgevoerd. Eind 2025 is aan de OR (conform de WOR) om
instemming gevraagd op de RI&E en het bijbehorende plan van aanpak.
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De OR-leden worden allemaal (gedeeltelijk) vrijgesteld van hun eigen werkzaamheden, zodat zij voldoende
ruimte hebben voor hun OR-taken. De ambtelijk secretaris draagt de operationele verantwoordelijkheid voor
het faciliteren van een goede taakuitvoering van de OR en verzorgt onder meer de organisatie van de
overleggen. Vanuit de Wet op de Ondernemingsraden (WOR) is de RvB ervoor verantwoordelijk dat de OR in
staat wordt gesteld zijn taken naar behoren te kunnen uitoefenen. Het bestuur is tevens verantwoordelijk voor
de naleving van de WOR en dus bijvoorbeeld voor het vragen van advies aan, of instemming van, de OR.

Een ander proces om met medewerkers te overleggen, is het medewerkersonderzoek. Jaarlijks (of desgewenst
vaker) ontvangen medewerkers een enquéte over het algehele beleid binnen de organisatie, specifieke
elementen uit het beleid (bijvoorbeeld thuiswerken) en het welzijn van de medewerkers. De resultaten van dit
medewerkersonderzoek beoordelen en bespreken we zowel organisatiebreed als teamsgewijs. Indien daar
aanleiding toe is, kunnen we concrete acties inzetten. Als in een team bijvoorbeeld wordt aangegeven dat de
samenwerking niet op orde is, dan kunnen we teamcoaching inzetten.

Acties
Bij Menzis ondernemen we de volgende acties voor het faciliteren en stimuleren van een goede werk-privé
balans. Hierin maken we onderscheid tussen terugkoppeling acties 2024, key acties en doorlopende acties.

Terugkoppeling acties 2024

Uit het onderzoek voor hybride werken, zoals gedaan in 2024, is naar voren gekomen dat het Menzis
personeel in het algemeen tevreden is over hybride werken, maar dat het wenselijk is om meer aandacht te
hebben voor hoe we het thuis en op kantoor werken vormgeven, en welke afspraken hierbij horen. Naar
aanleiding hiervan hebben we in 2025 het beleid hybride werken geactualiseerd. Om beter te kunnen
samenwerken op kantoor hebben we een app in gebruik genomen en zijn diverse belcellen geplaatst.

Key-acties

In 2025 is de periodieke (wettelijk verplichte) RI&E uitgevoerd binnen Menzis. Op basis van de daarin
geconstateerde bevindingen hebben we een plan van aanpak opgesteld, dat — na instemming door de OR - in
de komende periode (volgens de in het plan geformuleerde planning) zal worden uitgevoerd.

Doorlopende acties

Naast de genoemde maatregelen voeren we doorlopend aanvullende acties uit ter ondersteuning van vitaliteit
en gezondheid van de medewerkers in loondienst, en in sommige gevallen ook voor medewerkers niet in
loondienst:

e Bedrijfscoach: Beschikbaarheid van een bedrijfscoach die medewerkers adviseert en motiveert om

aan de slag te gaan met problemen die zij ervaren.

e Verbeteren werkomgeving: Zowel thuis als op kantoor met budget voor thuiswerkfaciliteiten en de

mogelijkheid tot het krijgen van een (zit-sta)bureau en/of bureaustoel.

e Kantoorvoorzieningen: Koffiebars op alle locaties (ook voor lunch) en gratis fruit.

e Zorgverzekering medewerkers: Extra aanbod bij aanvullende verzekering, zoals drie extra

fysiobehandelingen, Mental Check-In en Leefstijladvies.

o Vitaliteitsbudget: Jaarlijks beschikbaar voor onder andere een griepprik en Sterk-in-je-werk-weken.

o Cao-afspraken: Uitgebreid recht op mantelzorgverlof en aandacht voor vrouwengezondheid.
Bovenstaande acties ondernemen we vanuit de overtuiging dat ze bijdragen aan de vitaliteit en het werkplezier
van onze medewerkers. Door middel van enquétes monitoren we steeds in hoeverre medewerkers hun
werkomgeving, inclusief het beleid hybride werken en de Sterk-in-je-werkweken, waarderen.

De uitvoering van de acties die binnen dit thema vallen, bekostigen we vanuit de reguliere begroting.

Doelstellingen
Bij Menzis hebben we drie termijn-gebonden en resultaatgerichte doelen geformuleerd. Twee daarvan liggen

op het gebied van ziekteverzuim (gezondheid). De ander hoort meer thuis bij het thema ‘vitaliteit’. Deze doelen
passen bij de doelen van het Arbo- en verzuimbeleid om inzetbaarheid, productiviteit en gezondheid te
vergroten.
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Voor de doelen met betrekking tot verzuim monitoren en evalueren we de cijfers actief via dashboards en
ondernemen we gerichte acties om het verzuim te beheersen. Tegelijkertijd wordt het verzuim beinvlioed door
factoren die buiten de invloedsfeer van Menzis liggen, zoals externe factoren (bijvoorbeeld griepgolf en
thuissituatie) en medische factoren die los staan van het werk. Daarom stellen wij geen basisjaar vast.

Voor alle drie doelen zijn geen belanghebbenden betrokken geweest bij het opstellen ervan. De doelen zijn
gebaseerd op basis van onze eigen ervaringen. We hebben geen aanvullende aannames gedaan, en deze
worden toegelicht in de bijlage ‘Definities van alle meetwaarden’.

De uitkomsten van de doelen delen en bespreken we periodiek met de OR. Daarnaast vergelijken we de
jaarlijkse uitkomsten met de uitkomsten van de jaren daarvoor. Bij (aanmerkelijk) slechtere scores of scores die
afwijken van het doel evalueren we wat hiervan de oorzaak is. De afgelopen jaren hebben we voor de werk-
privébalans steeds boven ons doel gescoord, waardoor de scores niet uitgebreid geévalueerd hoefden te
worden en bijstelling van de doelen niet nodig is geweest.

Inzetbaarheidspercentage (ziekteverzuim)

Meetbare doel Het mzet?aarheldspercentage voor 2025 is hoger
dan 94,8%

Reikwijdte Medewerkers in loondienst bij Menzis

2025 94,00%

2024 93,69%"5

Jaarlijks stellen we de norm voor het inzetbaarheidspercentage opnieuw vast, zodat we rekening kunnen
houden met de actuele cijfers en we een reéle norm kunnen vaststellen. Naar aanleiding van deze jaarlijkse
herijking hebben we de norm voor 2025 bijgesteld van een inzetbaarheid van 95,3% naar 94,8%. In 2025 is het
inzetbaarheidspercentage gestegen ten opzichte van de cijfers over 2024, met name door een daling van het
extra lang verzuim. Ondanks de stijging van het inzetbaarheidspercentage over 2025 is het doel niet behaald.
In 2026 zullen er verdere gerichte acties worden ondernomen om het verzuim te beheersen, waarbij inzichten
uit onder andere de medewerkersonderzoeken en de periodieke RI&E zullen worden meegenomen.

De verzuimfrequentie (ziekteverzuim)

Meetbare doel De verzuimfrequentie voor 2025 is < 1

Reikwijdte Het betreft een absolu_ut cijfe!'. en zie_t toe op
medewerkers in loondienst bij Menzis.

2025 08

2024 0.8

In 2025 is de verzuimfrequentie gelijk aan 2024 en lager dan het vastgestelde doel.

5 In 2025 hebben we geconstateerd dat in de berekening van het inzetbaarheidspercentage over 2024 het
verzuim van de medewerkers in loondienst ten onrechte is afgezet tegen de inzetbaarheid van de
medewerkers in loondienst én de medewerkers niet in loondienst, waardoor we een te hoog
inzetbaarheidspercentage hebben gerapporteerd. Ter bevordering van de vergelijkbaarheid hebben we de
berekening over 2024 gecorrigeerd door enkel de medewerkers in loondienst van Menzis mee te nemen,
waardoor het inzetbaarheidspercentage is aangepast van 94,24% naar 93,69%.

16 1n 2025 is geconstateerd dat in de berekening van de verzuimfrequentie over 2024 het verzuim van de
medewerkers in loondienst ten onrechte is afgezet tegen het totaal van de medewerkers in loondienst én de
medewerkers niet in loondienst, waardoor een te lage verzuimfrequentie is gerapporteerd. Ter bevordering van
de vergelijkbaarheid hebben we de berekening over 2024 gecorrigeerd door enkel de medewerkers in
loondienst van Menzis mee te nemen, waardoor de verzuimfrequentie is aangepast van 0,7 naar 0,8.
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Werk-privé balans

Score in 2025 = 7 op stellingen:
‘Ik ervaar een goede balans tussen werk en privé’
Meetbare doel en ‘Op mijn werk voel ik me fit en energiek’

Het gaat om een absoluut cijfer.
Alle medewerkers in loondienst bij Menzis en

Reikwijdte uitzendkrachten (min. 3 maanden in dienst).
Basiswaarde (basisjaar | 7,4

2024)

Resultaat 2025 7.4

In 2025 is de score van de werk-privé balans gelijk aan voorgaand jaar en boven het doel.

Informatie over de medewerkers

In deze paragraaf geven wij inzicht in de kenmerken van de medewerkers die in loondienst zijn van Menzis.
Alle medewerkers zijn geregistreerd in een personeelsinformatiesysteem. Middels een rapportage uit dit
systeem, die opgevraagd wordt door Beheer MenO, is er voor alle geregistreerde medewerkers inzicht in de
aard van het dienstverband (bepaalde of onbepaalde tijd) en de in- en uitdiensttredingsdatum. Deze rapportage
uit het systeem is voorgeprogrammeerd op de juiste instellingen voor de rapportage van onderstaande
tabellen. In de bijlage ‘Definities van alle meetwaarden’ hebben we de berekeningsmethodes toegelicht. Bij de
wijze van berekenen hebben we geen gebruik gemaakt van aannames.

Als onderdeel van de toelichting op de jaarrekening hebben we in de ‘Toelichting op de geconsolideerde winst-
en-verliesrekening over 2025 onder ’'25. Bedrijfskosten’ het gemiddelde aantal fte opgenomen. In
onderstaande tabel hebben we het aantal medewerkers in loondienst (head count) ultimo boekjaar
weergegeven.

Aantal medewerkers 2025 2024
Aantal vaste medewerkers 1.169 1.181
Aantal tijdelijke medewerkers 92 105
Oproepkrachten 0 0
Totaal 1.261 1.286

Bij Menzis maken we geen gebruik van oproepkrachten, waardoor het aantal oproepkrachten zowel in 2024 als
2025 gelijk is aan nul. Het uitgangspunt binnen Menzis is dat we een medewerker eerst voor bepaalde tijd
aannemen, zodat beide partijen kunnen bezien of de samenwerking succesvol verloopt. Zo ja, dan zetten we -
indien er verder geen bijzondere omstandigheden zijn - de arbeidsovereenkomst na afloop van de looptijd om
naar een arbeidsovereenkomst voor onbepaalde tijd.

Aanvullend op bovenstaande rapportage van het aantal medewerkers per ultimo boekjaar, hebben we in de
toelichting op de geconsolideerde winst- en verliesrekening over 2025 het gemiddelde aantal fte’s inclusief
uitsplitsing per waardestroom opgenomen.

In onderstaande tabel hebben we weergegeven hoeveel medewerkers in loondienst van Menzis uit dienst zijn
gegaan.

Personeelsverloop over hele jaar 2025 2024
Aantal medewerkers 134 140
Percentage 10,5% 10,8%
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Werkomstandigheden in de zorg (S2)

Een grote uitdaging bij zorgaanbieders is de hoge (ervaren) werkdruk onder zorgpersoneel. De druk wordt
gedreven door verschillende oorzaken, waaronder grote personeelstekorten en een hoge administratieve last.
De hoge werkdruk kan tevens leiden tot hogere kosten door uitval van medewerkers en ziekteverzuim,
uitgestelde zorg en reputatierisico’s.

In onderstaande tabel hebben we de materiéle impact weergegeven inclusief de bijbehorende tijdshorizon en
de plaats in de waardeketen waar deze impact zich voordoet.

Omschrijving Tijdshorizon = Waardeketen

Menzis heeft impact op de ervaren werkdruk van
werknemers in de zorg door de wijze van
zorginkoop en de bijbehorende
inkoopvoorwaarden, die bijdragen aan de
administratieve last. De ervaren
(administratieve) werkdruk kan belemmerend
zijn voor een gezonde werk-privébalans van
zorgprofessionals.

Negatieve impact Continu Zorginkoop

Deze impact staat, zoals beschreven in ons businessmodel, in verbinding met onze strategie onder de pijler
‘regie in de regio’ en met de zorginkoop. Vanuit landelijke akkoorden die effect hebben op ons eigen
zorginkoopbeleid, werken we aan de werkomstandigheden in de zorg. Meer informatie hierover is te lezen in
de onderdelen 'beleid’ en 'acties’.

Materiéle impacts, risico’s en kansen en de wisselwerking met strategie en businessmodel

Medewerkers in de waardeketen: personeel bij zorgaanbieders in Nederland

Vanuit Menzis rapporteren we over een materi€le negatieve impact op medewerkers in de waardeketen, met
nadruk op personeel bij zorgaanbieders in Nederland. De impact is wijdverbreid en betreft zowel personeel in
loondienst (PIL) als personeel niet in loondienst (PNIL) inclusief onderaannemers. In deze groep zitten mogelijk
mensen die extra kwetsbaar zijn. De zorgverzekeraars hebben eind 2025 in gezamenlijkheid een salience
assessment uitgevoerd om mogelijk negatieve impacts in de upstream waardeketen te identificeren. Een
salience-assessment brengt de meest wezenlijke mensenrechtenrisico’s in kaart door te kijken naar de
mogelijke ernst en onomkeerbaarheid van schade voor rechthebbenden in de waardeketen. Uit deze
assessment zijn bepaalde groepen medewerkers van zorgaanbieders in Nederland naar voren gekomen, die
mogelijk verhoogd risico lopen op mensenrechtenschendingen. Menzis zal gezamenlijk met andere
zorgverzekeraars in ZN-verband eventuele vervolgstappen naar aanleiding van deze constatering in 2026
verder uitwerken.

Kinderarbeid, gedwongen arbeid en negatieve impact

Onze activiteiten en die van de zorgaanbieders vinden vrijwel uitsluitend plaats in Nederland. Hier maken een
sterk wettelijk kader en internationale verdragen het risico op kinderarbeid of gedwongen arbeid zeer laag. De
inzichten vanuit de salience assessment zullen ook in dit kader binnen ZN in 2026 nader worden geévalueerd,
waaruit mogelijke vervolgstappen volgen.

Medewerkers in de waardeketen: medewerkers in de upstream waardeketen van zorgaanbieders

In de DMA 2025 hebben we geen materiéle negatieve impacts vastgesteld voor de upstream waardeketen van
zorgaanbieders. De informatie uit de salience assessment nemen we in 2026 mee in de herziening van de
materialiteitsanalyse en kan, indien materieel, leiden tot het toevoegen van een IRO voor medewerkers in de
upstream waardeketen van zorgaanbieders.
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Beleid

Gezamenlijk beleid en sectorale afspraken

Het gezamenlijk beleid van zorgverzekeraars met betrekking tot medewerkers in de waardeketen is vastgelegd
in sectorale afspraken, zoals het Integraal Zorgakkoord (IZA), het programma Toekomstbestendige
Arbeidsmarkt Zorg & Welzijn (TAZ) en het Aanvullend Zorg- en Welzijnsakkoord (AZWA, juli 2025). De
afspraken in het IZA en programma TAZ richten zich op het bevorderen van goed werkgeverschap, het
aantrekkelijker maken van loondienst, het verminderen van werkdruk en administratieve lasten en het
vergroten van werkplezier en duurzame inzetbaarheid. Vervolgens is in het AZWA verder uitgewerkt hoe
zorgverzekeraars kunnen bijdragen aan het verminderen van regeldruk en het verbeteren van de werkbeleving
van zorgprofessionals. Dit gebeurt onder meer via de Regiegroep Aanpak Regeldruk, waarin zorgprofessionals
via hun beroepsverenigingen structureel betrokken zijn bij het signaleren van knelpunten en het ontwikkelen
van doorbraakprojecten. Het beleid is van toepassing op alle medewerkers bij Nederlandse zorgaanbieders,
zowel in loondienst als niet in loondienst.

Implementatie landelijke akkoorden

Bij het sluiten van landelijke akkoorden over de zorg zit ZN aan tafel om namens de zorgverzekeraars te
onderhandelen over de voorwaarden. Betrokken partijen maken naast inhoudelijke afspraken ook afspraken
over de toe te passen governance; welke overlegstructuur wordt ingericht, hoe is besluitvorming geregeld, et
cetera. Voor het AZWA is (nog) geen aparte governance ingericht. De afspraken van het AZWA vallen onder
het bestuurlijk overleg IZA. Vanuit dit bestuurlijk overleg wordt door de Rijksoverheid elk kwartaal een
voortgangsrapportage gepubliceerd.

Het programma TAZ is geen landelijk akkoord dat als zodanig is ondertekend door partijen. Het betreft een
overheidsprogramma dat zich richt op de transitie naar een toekomstbestendige arbeidsmarkt. De rol van
zorgverzekeraars is hier voornamelijk van toepassing op werk- en regeldruk en de inzet van innovatieve
werkvormen. Dit is via het IZA en AZWA nader uitgewerkt.

Binnen ZN wordt vervolgens bekeken welke overlegstructuur past bij de implementatie van de afspraken en de
acties die zorgverzekeraars gezamenlijk oppakken. Voor het AZWA is vooral uitgegaan van de bestaande
teams binnen ZN voor het uitwerken van actieplannen. Binnen Menzis hebben we de afspraken in het AZWA
uitgewerkt in een proces, acties en monitoring. Deze aanpak is akkoord bevonden door het Managementteam
Zorg.

Afstemming op nationale en internationale standaarden

Nederland kent een breed scala aan geratificeerde mensenrechtenverdragen en goed ontwikkelde wetgeving
op het gebied van mensenrechten. Deze verdragen en wetgevingen bieden bescherming tegen schendingen
van mensenrechten, waaronder mensenhandel, kinderarbeid en gedwongen arbeid, en staan aan de basis van
het opstellen van beleid en samenwerkingsverbanden. Zoals ook benadrukt in de gedragscode voor de eigen
organisatie willen we alleen zaken doen met personen, instellingen en bedrijven die handelen in lijn met wet-
en regelgeving.

We hebben geen specifieke gedragscode opgesteld voor zorgaanbieders om deze waarden extra te
benadrukken. In het zorginkoopbeleid hebben we eisen opgenomen, waaraan alle zorgaanbieders moeten
voldoen om voor een overeenkomst in aanmerking te komen. Dit omvat onder andere wet- en regelgeving, die
relevant is voor de uitvoering van zorg.

Totstandkoming en stakeholderbetrokkenheid

De totstandkoming van het IZA, het TAZ en het AZWA vindt plaats in overleg met alle relevante veldpartijen
onder regie van het Ministerie van Volksgezondheid, Welzijn en Sport (VWS). Daarbij zijn de belangen van
medewerkers en andere stakeholders expliciet meegenomen. Het IZA en AZWA zijn publiekelijk beschikbaar
via de website van de Rijksoverheid. Het TAZ is via andere kanalen te downloaden. Bij Menzis maken we ons
eigen zorginkoopbeleid toegankelijk via onze website en interne communicatiekanalen. De
eindverantwoordelijkheid voor dit beleid is belegd bij de RvB.
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Processen om met werknemers in de waardeketen te overleggen over impacts

De belangen en standpunten van zorgpersoneel nemen we mee via indirect overleg, voornamelijk door
vertegenwoordiging van beroepsverenigingen, brancheverenigingen en vakbonden. Deze partijen zijn
betrokken bij het opstellen en uitwerken van het IZA, het programma TAZ en het AZWA. Het AZWA
onderstreept het belang van het betrekken van zorgmedewerkers bij het verminderen van administratieve
lasten. De aanpak is expliciet gericht op het centraal stellen van de dagelijkse werkpraktijk van
zorgprofessionals en het waarborgen van hun zeggenschap en betrokkenheid bij de uitvoering van
maatregelen die de regeldruk moeten verlagen.

Voor de salience assessment is een enquéte verstuurd naar vertegenwoordigers van werknemers in de
Nederlandse zorgsector, waarin hen gevraagd is om de belangrijkste kwesties te beoordelen.

Herstelprocessen voor negatieve impacts en kanalen voor werknemers in de waardeketen om zorgen
kenbaar te maken

In Nederland is wet- en regelgeving op het gebied van arbeidsomstandigheden goed ontwikkeld. Vanuit Menzis
hebben we geen specifiek meldkanaal ingericht om zorgen over arbeidsomstandigheden kenbaar te maken.
Klachten kunnen worden ingediend via onze reguliere klachtenprocedure. Wanneer zorgprofessionals het
oneens zijn over de afhandeling van hun klacht, kunnen ze terecht bij de Stichting Klachten en Geschillen
Zorgverzekeringen.

Acties

ZN en Menzis, evenals beroepsverenigingen en brancheverenigingen, zijn betrokken bij de totstandkoming van
diverse acties binnen het IZA, het programma TAZ en het AZWA. Onder regie van het ministerie van VWS zijn
deze acties gezamenlijk uitgewerkt en gericht op het verbeteren van de arbeidspositie van werknemers bij
zorgaanbieders voor de middellange termijn (1-4 jaar).

Onderstaand hebben we een overzicht opgenomen van de acties uit deze akkoorden, die specifiek gericht zijn
op het verminderen van administratieve lasten, met als doel de ervaren werkdruk te verlagen en zo de
negatieve impact op zorgpersoneel te verminderen. Er zijn geen acties opgesteld, die voorzien in het herstellen
van de negatieve impact.

IZA: Wij toetsen regelgeving aan het principe ‘zinnig en radicaal simpel’

In samenwerking met ander zorgverzekeraars toetsen we nieuwe regelgeving aan het principe ‘zinnig en
radicaal simpel’, waarbij oog is voor betaalbaarheid, toegankelijkheid en kwaliteit van zorg, en eenvoud voor
professionals. Dit doen we voor zorgaanbieders en hun medewerkers in Nederland. Het is een doorlopende
actie, omdat er doorlopend nieuwe wet- en regelgeving komt waar partijen mee te maken krijgen.

IZA: Bij het beoordelen van transformatieplannen in het kader van het IZA hebben wij aandacht voor de
positieve impact op zorgprofessionals

Vanuit het IZA zijn transformatiemiddelen beschikbaar gesteld voor de uitvoering van het IZA, die door
zorgverzekeraars op basis van goedgekeurde transformatieplannen aan zorgaanbieders worden verstrekt. In
elke regio is de grootste zorgverzekeraar hiervoor de codrdinator. Voor ons zijn dat de regio’s Groningen,
Twente, Achterhoek, Rivierenland, Gelderse Vallei en Arnhem.

Om te waarborgen dat alle zorgverzekeraars een eenduidige werkwijze hanteren, is binnen ZN een werkgroep
‘Zorgtransformatie & Regie’ ingericht. Vanuit Menzis hebben we een proces ingericht voor het beoordelen en
monitoren van transformatieplannen. Een belangrijke rol hierin is weggelegd voor de regioteams. Een
belangrijk aspect van onze beoordeling is dat transformatieplannen een positieve impact hebben op
zorgprofessionals. De monitoring van de voortgang vindt plaats op basis van kritische prestatie indicatoren
(KPI’s), die zijn opgenomen in de transformatieplannen.
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AZWA: Wij werken samen met andere zorgverzekeraars aan het terugdringen van administratieve
lasten in de inkoopvoorwaarden

Vanuit Menzis werken we - samen met andere zorgverzekeraars, ZN en branchepartijen - aan het terugdringen
van administratieve lasten die ontstaan door uiteenlopende inkoopvoorwaarden en verantwoordingsvereisten.
Het gezamenlijke doel is om deze eisen te harmoniseren, te vereenvoudigen of - waar mogelijk - te schrappen.
Deze inspanning richt zich op alle gecontracteerde zorgaanbieders met prioriteit voor de medisch-
specialistische zorg, huisartsenzorg en de sector Verpleging, Verzorging en Thuiszorg (VVT).

AZWA: Wij dragen bij aan het verminderen van regeldruk

Samen met andere zorgverzekeraars en ZN committeren we ons aan de landelijke opschaling van bewezen
effectieve doorbraakprojecten ter vermindering van regeldruk. Projecten worden afgestemd met
zorgprofessionals en geimplementeerd binnen de regio’s via de |ZA-regioagenda’s. Wij richten ons hierbij op
alle domeinen van de zorgsector met nadruk op VVT, huisartsenzorg, GGZ en medisch-specialistische zorg
waar al werkwijzen zijn uitgewerkt, die kunnen worden opgeschaald.

AZWA: Wij ondersteunen de implementatie van generatieve en diagnostische Al-toepassingen
Zorgverzekeraars en ZN ondersteunen de implementatie van Al-toepassingen, zoals spraakgestuurd
rapporteren en integrale capaciteitsplanning, gericht op het verlagen van administratietijd en het optimaliseren
van werkprocessen. Deze toepassingen worden ingebed in de transformatieagenda Digizo.nu. Dit doen we
voor Zorg- en welzijnsorganisaties in cure en care.

AZWA: Wij dragen bij aan de realisatie van elektronische gegevensuitwisseling als standaard
Zorgverzekeraars dragen bij aan het versneld operationaliseren van het gezondheidsinformatiestelsel en
implementeren het EHDS-kader (European Health Data Space). Dit initiatief bevordert de administratieve
verlichting en versterkt de interoperabiliteit tussen zorgaanbieders. Door samenwerking met zorgaanbieders en
leveranciers van digitale systemen stimuleren wij een toekomstbestendige gegevensinfrastructuur, die veilige,
efficiénte en gestandaardiseerde uitwisseling van gezondheidsdata mogelijk maakt.

De uitvoering van bovenstaande acties vindt plaats vanuit de reguliere begroting, met uitzondering van de
transformatieplannen. Zoals eerder vermeld, worden hiervoor vanuit het IZA transformatiemiddelen ter
beschikking gesteld, die door zorgverzekeraars worden verstrekt aan zorgaanbieders.

Doelstellingen

Maatstaven en doelen

De ervaren werkdruk in de zorg is een complex vraagstuk, die door meerdere factoren wordt beinvioed.
Daarvan liggen sommige factoren buiten de invloedssfeer van zorgverzekeraars. Toch erkennen
zorgverzekeraars, waaronder Menzis, dat zij een betekenisvolle bijdrage kunnen leveren om de ervaren
administratieve lasten te verminderen.

Voor het rapporteren van onderstaande maatstaf maken wij gebruik van de meest recente openbare gegevens
uit de Arbeidsmarkt Zorg en Welzijn (AZW) Monitor van het Centraal Bureau voor de Statistiek (CBS)'". De
maatstaf ‘Ervaren werkdruk’ bestaat uit twee indicatoren, conform de definities van het CBS:

e Ervaren werkdruk: het gemiddelde percentage werknemers binnen de sector ‘Zorg en Welzijn (smal)’
die hun werkdruk als ‘hoog’ of ‘te hoog’ ervaren.

e Administratietijd: de totale wekelijkse werktijd in cliéntgebonden beroepen besteed aan:
‘Verslaglegging over verlening van zorg’ en ‘Registreren informatie voor organisatie’.

7 Bron: https://azwstatline.cbs.nl/#AZW/nl/navigatieScherm/thema | peildatum 19-11-2025
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2025 2024
Q2 Q4 Q2
Ervaren werkdruk (te) hoog (% 40,4% 34,6% 41,8%
werknemers)
Ontwikkeling (procentpunten) 5,8% -7,2% -
Administratietijd (% van totale tijd) 30,7% 30,6% 30,7%
Ontwikkeling (procentpunten) 0,1% -0,1% -

Voor 2025 is er geen concrete doelen geformuleerd ten aanzien van het verminderen van de ervaren werkdruk
van zorgprofessionals. Menzis is voornemens om in ZN-verband passende doelen (resultaat en/of proces) te
verkennen, met het oog om deze in de CSRD-rapportage over 2026 op te nemen.

In het AZWA hebben zorgverzekeraars en zorgpartijen zich gecommitteerd aan een doel van maximaal 20%
administratietijd voor zorgverleners in 2030. De maatregelen die hiervoor worden getroffen, zijn beschreven
onder het onderdeel ‘Acties’.

Monitoring van de effectiviteit van beleid en maatregelen

Naast de meetbare doelen die zijn vastgesteld, wordt de effectiviteit van beleid en de genomen maatregelen,
zoals de acties die in dit hoofdstuk zijn benoemd, via de bestaande monitoringstructuren van het IZA en het
AZWA gemonitord. De voortgang wordt op een kwalitatieve en deels kwantitatieve wijze doorlopend door het
jaar gevolgd. De RvB is verantwoordelijk dat een medewerker van Menzis hierbij aanwezig is om input te
leveren en om de uitkomsten hiervan te laten landden in de organisatie. De voortgang wordt onder meer
gevolgd door:

o Kwartaalrapportages over de voortgang van het IZA, waarin de effectiviteit van beleid en maatregelen
wordt besproken;

e Thematafels en overlegstructuren, waarin de transformatie en de voortgang van de
arbeidsmarktagenda worden gemonitord;

e Periodieke evaluaties en rapportages, waarin knelpunten, best practices en behaalde resultaten
worden gedeeld en besproken met relevante stakeholders, zoals brancheverenigingen en
beroepsverenigingen;

e Het AZWA maakt gebruik van de overlegstructuren en monitormogelijkheden die, zoals bovenstaande
benoemd, eerder in het IZA zijn vastgesteld. Indien deze afspraken niet toereikend zijn om de
aanvullende AZWA-afspraken te volgen, worden ze waar nodig in de toekomst aangevuld of
aangescherpt;

o De bestuurlijke overlegstructuren van het IZA en AZWA zijn het platform voor gezamenlijke
beoordeling en bijsturing, waarbij signalen uit de praktijk worden teruggekoppeld.

e Specifiek voor administratieve lasten en regeldruk zijn praktijkchecks met zorgprofessionals en
uitvoeringstoetsen opgenomen in het monitoringsproces;

e De verantwoording over de inzet van transformatiemiddelen en behaalde resultaten vindt plaats
binnen het IZA-kader.

In het IZA is geen algemeen gedefinieerd ambitieniveau vastgesteld. De monitoring is daarmee vooral gericht
op het volgen van kwalitatieve ontwikkelingen en het flexibel inspelen op signalen en trends uit het veld. In het
AZWA is aanvullend vastgelegd dat de monitoring gericht is op het realiseren van de arbeidsmarktdoel van
100.000 vermeden fte in 2028, waarvan een substantieel deel moet voortkomen uit maatregelen gericht op
vermindering van werkdruk, administratieve lasten en betere inzet van technologie.
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Toegang tot zorg (S4)

Toegang tot zorg is een fundamenteel onderdeel van het Nederlandse zorgstelsel en vormt de basis van het
bedrijfsmodel van Cooperatie Menzis. Als zorgverzekeraar en zorgkantoor zetten wij ons in om de zorg voor
iedereen toegankelijk te houden. Dit doen wij in het kader van de Zorgverzekeringswet (Zvw) voor onze
verzekerden. Daarnaast zijn we via de zorgkantoren in Arnhem, Twente en Groningen verantwoordelijk voor de
uitvoering van de Wet langdurige zorg (WIz). Deze verantwoordelijkheid omvat het organiseren van passende
langdurige zorg voor inwoners met een Wiz-indicatie binnen de betreffende regio’s.

Het waarborgen van toegang tot zorg is een strategisch aandachtspunt binnen Menzis. In dit hoofdstuk lichten
we toe hoe we invulling geven aan deze wettelijke taken en welke beleidsmatige en operationele maatregelen
we nemen om de beschikbaarheid van zorg te ondersteunen.

Voor het thema toegang tot zorg hebben we in onderstaande tabel de materiéle impacts en het risico
weergegeven inclusief de bijbehorende tijdshorizon en de plaats in de waardeketen waar deze zich voordoen.

Omschrijving Tijdshorizon = Waardeketen

Menzis heeft impact op haar verzekerden en
WiIz-cliénten door bij het inkopen van zorg te
borgen dat er voldoende zorg beschikbaar is Positieve impact Continu Zorginkoop
voor haar huidige en toekomstige verzekerden
en Wiz-cliénten.

Menzis heeft impact op haar verzekerden door
het bemiddelen van verzekerden naar een
passende zorgaanbieder wanneer dit gewenst Positieve impact Continu Zorginkoop
is, waardoor zij (mogelijk) eerder toegang
hebben tot de zorg die zij nodig hebben.
Voor Menzis bestaat er een risico dat door de Risico Continu -
toenemende zorgvraag en druk op de zorg niet
kan worden voldaan aan de zorgplicht, waardoor
de Nederlandse Zorgautoriteit (NZa) een
maatregel zoals een aanwijzing of boete aan
Menzis oplegt. Naast een stijging van de kosten
van de bedrijfsvoering en de zorgkosten, kan dit
leiden tot reputatieschade waardoor er leden
overstappen.

De genoemde impacts en het risico sluiten aan op onze strategische thema'’s, specifiek de strategische pijler
‘Regie in de regio’.

Materiéle impacts, risico’s en kansen en de wisselwerking met strategie en businessmodel

Toegang tot zorg voor alle verzekerden en Wiz-cliénten

Elke persoon die in Nederland woont of werkt met een mogelijke zorgvraag heeft toegang tot zorginfrastructuur
en -faciliteiten (toegang tot zorg). Vanuit Menzis voorzien we, samen met zorgaanbieders, in de zorgvraag van
onze verzekerden en de inwoners van onze zorgkantoorregio’s. Onder de WIz-cliénten verstaan wij: personen,
wonend in onze zorgregio's met een (toekomstige) Wiz-indicatie of hun vertegenwoordigers (bijvoorbeeld
naasten, mantelzorgers, curatoren of bewindvoerders). Dit zijn zowel WIiz-cli€nten met zorg in natura (ZIN) als
personen met een persoonsgebonden budget (pgb).

Toegang tot zorg speelt in verschillende zorgsectoren en regio’s, waardoor alle verzekerden en inwoners van

zorgkantoorregio’s ermee te maken kunnen krijgen. Dit geldt zowel voor mensen die zelf zorg nodig hebben als
vertegenwoordigers of mantelzorgers, die betrokken zijn bij de zorg voor een naaste.
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In lijn met het Aanvullend Zorg- en Welzijnsakkoord (AZWA) committeren zorgverzekeraars (inclusief
zorgkantoren), waaronder Menzis, zich expliciet aan het bevorderen van gelijkwaardigere toegang tot
passende zorg met bijzondere aandacht voor mensen die nu een hoge drempel ervaren in het zorgsysteem.
Denk daarbij aan mensen met een lage sociaaleconomische status of beperkte gezondheidsvaardigheden.

Ondanks de inspanningen die we vanuit Menzis leveren om de toegang tot zorg te waarborgen, onderkennen
wij het risico dat wij door de toenemende zorgvraag en druk op de zorg niet volledig kunnen voldoen aan de
zorgplicht. Dit zou onze rol als zorgverzekeraar onder druk kunnen zetten en kan leiden tot boetes van
toezichthouders en/ of reputatieschade.

Toekomstbestendige zorg

Zorgverzekeraars (inclusief zorgkantoren), waaronder Menzis, dragen bij aan het organiseren van
toekomstbestendige en toegankelijke zorg in Nederland. Om de zorg voor iedereen toegankelijk te houden, is
transformatie essentieel. Deze zorgtransformatie omvat regionale samenwerking, passende zorg, versterking
van de eerstelijnszorg, digitalisering en gegevensuitwisseling. Innovatieve afspraken en langdurige
samenwerkingsverbanden met betrokken partijen - voortkomend uit het IZA, WOZO, GALA, HLO en AZWA -
spelen hierbij een belangrijke rol (zie nadere toelichting onder ‘Beleid’). In het AZWA, dat in juli 2025 is
overeengekomen, is vastgelegd dat zorgverzekeraars verantwoordelijk zijn voor het realiseren van proactieve
zorgbemiddeling, transparantie over wachttijden in de geestelijke gezondheidszorg (GGZ) en medisch-
specialistische zorg, en bijdragen aan het normeren en verbeteren van wachttijdstandaarden. Daarnaast wordt
binnen het AZWA de inzet op digitale toegang (zoals Thuisarts.nl en een landelijke digitale voorziening) en de
borging van zorgplicht voor kwetsbare groepen als structureel onderdeel van het stelsel benoemd.

Beleid

Kaders en richtlijnen

Het beleid van zorgverzekeraars en zorgkantoren is gebaseerd op landelijke wet- en regelgeving, vastgesteld
door het Ministerie van Volksgezondheid, Welzijn en Sport (VWS). De Zvw regelt de toegang tot curatieve zorg
in Nederland en legt een zorgplicht op aan zorgverzekeraars. Voor mensen met een blijvende intensieve
zorgbehoefte is het recht op langdurige zorg geregeld via de WIz, waarin de zorgkantoren verantwoordelijk zijn
voor het organiseren van passende zorg.

De Nederlandse Zorgautoriteit (NZa) ziet toe op de invulling van deze zorgplicht door zorgverzekeraars en
houdt daarbij rekening met de complexiteit van de arbeidsmarktsituatie.

Naast de wettelijke kaders, die toezien op toegang tot zorg, zijn er ook periodieke akkoorden en programma’s,
die richting geven aan de inrichting van het zorglandschap, zoals:

het Integraal Zorgakkoord (1ZA);

het Gezond en Actief Leven Akkoord (GALA);

het programma Wonen, Ondersteuning en Zorg voor Ouderen (WOZO);
het Hoofdlijnenakkoord Ouderenzorg (HLO);

het Aanvullend Zorg- en Welzijnsakkoord (AZWA).

Deze akkoorden zijn tot stand gekomen in samenwerking tussen overheid, zorgverzekeraars,
brancheorganisaties en andere maatschappelijke partijen. Hierbij moet worden opgemerkt dat de afspraken in
het GALA tot stand zijn gekomen tussen het ministerie van VWS, gemeenten, zorgverzekeraars en
gemeentelijke gezondheidsdiensten (GGD), waarbij brancheorganisaties niet zijn betrokken.

Implementatie landelijke akkoorden

Bij landelijke zorgakkoorden vertegenwoordigt Zorgverzekeraars Nederland (ZN) de zorgverzekeraars in de
onderhandelingen. Betrokken partijen maken naast inhoudelijke afspraken ook afspraken over governance,
zoals overlegstructuur en besluitvorming. Voor het AZWA is geen aparte overlegstructuur ingericht. Het AZWA
is onderdeel van het bestuurlijk overleg IZA/AZWA.
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Binnen ZN wordt vervolgens bekeken welke overlegstructuur past bij de implementatie van de afspraken en de
acties die zorgverzekeraars gezamenlijk oppakken. Voor het AZWA en het HLO is vooral uitgegaan van de
bestaande teams binnen ZN voor het uitwerken van actieplannen. Binnen Menzis zijn de afspraken in het
AZWA uitgewerkt in een proces, acties en monitoring. Deze aanpak is akkoord bevonden door het
Managementteam Zorg. Het WOZO, GALA en HLO hebben we binnen Menzis uitgewerkt in de relevante
beleidsdocumenten voor de zorginkoop.

Zorginkoopbeleid Menzis

Het zorginkoopbeleid van Menzis is gebaseerd op wet- en regelgeving en de landelijke kaders. Dit beleid
bepaalt hoe wij de zorg voor al onze verzekerden en WIiz-cliénten organiseren, welke zorg wordt vergoed en
onder welke voorwaarden. Ons inkoopbeleid is gericht op samenwerking met zorgaanbieders en andere
belanghebbenden om toekomstbestendige zorg te realiseren. Hierbij zetten we in op innovatie, regionale
samenwerking en het waarborgen van kwaliteit en toegankelijkheid, in lijn met de afspraken uit het IZA en het
AZWA.

Met betrekking tot de zorgplicht handelen we volgens de handvatten voor zorgverzekeraars van de NZa en
streven we naar een resultaatgerichte en daadkrachtige implementatie van wetgeving en standaarden.

Zvw

Ons zorginkoopbeleid Zvw heeft een brede reikwijdte en omvat verschillende zorgsoorten en thema’s,
waaronder huisartsenzorg, paramedische zorg, medisch specialistische zorg (MSZ), GGZ, wijkverpleging en
farmaceutische zorg. De belangrijkste onderdelen in ons inkoopbeleid Zvw die aansluiten op dit thema zijn:

e Toegankelijke zorg door samenwerking: Samen kunnen we duurdere of zwaardere zorg voorkomen,
gezondheid bevorderen, gezondheidsverschillen verkleinen en zelfredzaamheid van onze leden en
inwoners van onze regio’s vergroten.

e Betaalbare zorg: We streven ernaar de zorgkosten beheersbaar te houden en tegelijkertijd de kwaliteit
van de zorg te waarborgen.

Binnen Menzis is de Raad van Bestuur (RvB) eindverantwoordelijk en besluitvormend voor het
zorginkoopbeleid Zvw. De uitwerking van ons zorginkoopbeleid op de toegang tot zorg voor verzekerden
monitoren we via dashboards en wachtlijsten.

Jaarlijks wordt een nieuw zorginkoopbeleid opgesteld. De arealead Zorgbeleid en Medisch Advies en de
directeur Zorg & Gezondheid bespreken de belangrijkste wijzigingen met de Ledenraad van Codperatie
Menzis. Het advies van de Ledenraad wordt meegenomen in het zorginkoopbeleid. Dit is terug te vinden in het
verslag Verzekerdeninspraak zorginkoopbeleid. Het nieuwe zorginkoopbeleid wordt officieel gepubliceerd op
de Menzis-website. Zorgaanbieders informeren we via e-mail, nieuwsbrieven en bijeenkomsten. Zij ontvangen
daarbij gedetailleerde richtlijnen en criteria voor hun zorgsoort.

Wiz

Ons inkoopbeleid Wiz hebben we opgesteld vanuit het standpunt dat er voor iedereen die dat nodig heeft
toegankelijke langdurige zorg van goede kwaliteit beschikbaar zijn. Om dit te realiseren en de zorg de
komende jaren toegankelijk te houden, is een transformatie noodzakelijk. Bij deze transformatie staat voor
Menzis Zorgkantoor kwaliteit van leven en persoonsgerichte zorg voorop.

Ons inkoopbeleid Wiz richt zich op de drie Zorgkantoorregio's (Arnhem, Twente, Groningen) waar Menzis
Zorgkantoor verantwoordelijk voor is.
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Voor het WIiz-inkoopbeleid en de landelijke visie op passende, duurzame en betaalbare langdurige zorg,
inclusief een nieuwe kijk op formele zorg, nemen we de vier bewegingen uit het WOZO als uitgangspunt:

e Zelf als het kan: We zetten in op zelfredzaamheid door het bieden van de juiste zorg en
ondersteuning. We geloven in een grotere zelfredzaamheid van de WIz-zorggebruiker door uit te gaan
van zijn eigen kracht en wat hij wél kan. En we geloven in een grotere rol van zijn netwerk. Daardoor is
minder inzet van formele zorg nodig.

e Thuis als het kan: We stimuleren de inzet van zorg in de thuisomgeving. We hebben een sterke
voorkeur voor een Modulair Pakket Thuis en een Volledig Pakket Thuis.

o Digitaal als het kan: We sturen op de inzet van digitale innovaties om de zorg te ondersteunen.

e Passend zorgaanbod: We organiseren een passend zorgaanbod voor complexe en kwetsbare
doelgroepen. Ook voor de meest complexe doelgroepen moet de zorg toegankelijk blijven. Met als
uitgangspunt regionaal en dicht bij de klant als het kan, gecentraliseerd en mogelijk verder weg als dat
nodig is, om de kwaliteit en toegang tot zorg te borgen.

Daarnaast stimuleren we met de module ‘Complexe doelgroepen’ zorgaanbieders om deze groepen zorg te
bieden en investeren we in het vergroten van het zorgaanbod.

De toegang tot zorg voor Wiz-cliénten monitoren we op diverse wijzen:

e (Senior) zorginkopers en regiomanagers bespreken in het periodiek overleg met zorgaanbieders de
ingekochte zorg en hieraan gelieerde onderwerpen. Bij deze gesprekken komen standaard onder
andere wachtlijsten, Early Warning Score (EWS) en kwaliteit van zorg aan bod.

o We hebben een dashboard ingericht waarin we diverse data van zorgaanbieders monitoren, zoals de
samenstelling van de cliéntenpopulatie.

e Het Zorgkantoor beheert wachtlijsten, die de toegang tot zorg inzichtelijk maken.

Binnen Menzis is de RvB hiervoor eindverantwoordelijk en besluitvormend.

Landelijk stemt ZN de contouren en hoofdlijnen van nieuw beleid af, waarna regionale aanvullingen volgen. In
2025 is het zorginkoopbeleid Wiz voorgelegd aan de Cliéntenraad. Deelnemers gaven input over onderwerpen
als wonen, technologie, maatschappelijke participatie, reablement en passende zorg. De input van de
Cliéntenraad en zorgaanbieders gebruiken we voor evaluatie en nieuw beleid. Tijdens de looptijd van het
inkoopbeleid bespreken we de uitvoering en het beleid met de zorgaanbieders waar Menzis Zorgkantoor zorg
bij inkoopt.

Het zorginkoopbeleid publiceren we op de website van Menzis Zorgkantoor. Zorgaanbieders informeren we
hierover via de website, nieuwsbrieven en bijeenkomsten.

Mensenrechten en bescherming van zorggebruikers

Nederland kent een breed scala aan geratificeerde mensenrechtenverdragen en goed ontwikkelde wetgeving,
die zorggebruikers beschermt tegen schendingen van hun rechten. Deze wet- en regelgeving sluit aan bij
Europese richtlijnen en vormt de basis voor ons beleid en de ontwikkeling van producten. Om deze reden
hebben we geen specifiek mensenrechtenbeleid aangenomen en doen wij ook geen toezeggingen om de UN
Guiding Principles on Business and Human Rights (UNGP’s) of de OESO (Organisatie voor Economische
Samenwerking en Ontwikkeling) richtlijnen te integreren in ons inkoopbeleid.

Processen om met consumenten en eindgebruikers te overleggen over impacts

Betrekken van belangenbehartigers en zorggebruikers

ZN onderhoudt regelmatig contact met belangenbehartigers en vertegenwoordigers van zorggebruikers. We
doen dit vanuit Menzis ook individueel met voor ons relevante organisaties om hun stem in besluitvorming te
waarborgen. Hiervoor zetten we verschillende platformen in, zoals de Ledenraad, de Cliéntenraad, het
klantpanel en patiéntenverenigingen. De effectiviteit van de Ledenraad, de Cliéntenraad en het klantpanel
evalueren we. Op deze manier krijgen we, zowel in ZN-verband als bij Menzis individueel, beter inzicht in de
behoeften en wensen van verzekerden en WIiz-cliénten, en kunnen we onze propositie hierop afstemmen.
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In het kader van het AZWA wordt deze betrokkenheid versterkt via gerichte afspraken over het meer
structureel betrekken van zorggebruikers bij passende zorg, digitalisering en wachttijdtransparantie. Zo vragen
we binnen het thema digitale zorg en Al expliciet aandacht voor het betrekken van patiénten, cliénten en
kwetsbare doelgroepen (waaronder mensen met beperkte gezondheidsvaardigheden of een
migratieachtergrond) bij de ontwikkeling en toepassing van nieuwe zorgvormen en technologie. Ook bij de
ontwikkeling van zorgbemiddelingsinstrumenten en transparantie over wachttijden hebben we aandacht voor
gebruiksvriendelijkheid.

Belangrijke onderwerpen in het HLO zijn ‘Verblijf voor ouderen die het nodig hebben’ en ‘Vindbare en
passende ondersteuning en zorg’. Dit zijn onderwerpen die direct betrekking hebben op de toegang tot zorg
voor ouderen onder de WIz. In het HLO is afstemming met betrokkenen georganiseerd via een bestuurlijke
thematafel. Deze thematafel heeft onder andere de taak om de voortgang te monitoren en knelpunten te
bespreken. Diverse leden van deze thematafel vertegenwoordigen de belangen van patiénten en cliénten.

Acties

Landelijke acties voor toegang tot zorg

De landelijke acties, zoals hieronder nader toegelicht, om de toegang tot zorg te bevorderen zijn gekoppeld
aan de thema’s van het IZA, zoals passende zorg, regionale samenwerking, versterking van de eerstelijnszorg,
samenwerking met het sociaal domein, preventie, arbeidsmarkt, digitalisering en contractering.

In de afgelopen jaren hebben partijen in de regio’s samengewerkt aan het opstellen van regiobeelden. De
regiobeelden vormden de basis voor de IZA-regioplannen. Deze plannen, gepubliceerd eind 2023, brengen de
belangrijkste uitdagingen en knelpunten rondom de (toekomstige) zorgvraag, gezondheidsontwikkeling en het
zorgaanbod per regio in kaart. De regiobeelden en -plannen worden in iedere regio opgesteld onder regie van
de grootste zorgverzekeraar in samenwerking met gemeenten, zorgaanbieders, welzijnsorganisaties en
inwoners uit de regio. Op basis van de regioplannen worden prioritaire actiepunten vastgesteld om de toegang
tot zorg te blijven garanderen.

Binnen het IZA vormt de inzet van transformatiemiddelen een belangrijk instrument om regionale
veranderingen te realiseren. Hiervoor stellen partijen gezamenlijk transformatieplannen op, waarbij in iedere
regio de grootste zorgverzekeraar de codrdinatie op zich neemt. Voor ons zijn dat de regio’s Groningen,
Twente, Achterhoek, Rivierenland, Gelderse Vallei en Arnhem. Om hierbij een eenduidige werkwijze te
waarborgen, heeft ZN een werkgroep ‘Zorgtransformatie & Regie’ ingericht. Bij Menzis hebben we een proces
ingericht voor het beoordelen en monitoren van transformatieplannen. Een belangrijke rol hierin is weggelegd
voor de regioteams.

Met het AZWA is hierop een uitbreiding gekomen om de ingezette koers uit het IZA te versnellen, verbreden en
verdiepen met aanvullende inzet op:

e Gelijkwaardigere toegang tot zorg voor doelgroepen die drempels ervaren;

e Transparantie over wachttijden en proactieve zorgbemiddeling in GGZ en medisch-specialistische
zorg;

e Verankeren van digitale voorzieningen, zoals Thuisarts.nl en een landelijke digitale helpdesk;

e Normstelling rondom aanvaardbare wachttijden (herziening van Treeknormen);

e Bevorderen van regionale samenwerking tussen zorgverzekeraars, gemeenten en andere partijen om
knelpunten rondom toegang integraal aan te pakken.

In aansluiting op het AZWA word verder gewerkt aan het verdiepen van de regioplannen en worden deze
aangevuld met maatregelen gericht op het verbeteren van de gelijkwaardige toegang tot zorg. Daarbij is
afgesproken dat inwoners nadrukkelijker worden betrokken bij het prioriteren van knelpunten en het invullen
van oplossingsrichtingen in de regio, onder andere via gesprekken, netwerken, burgerparticipatie of
samenwerking met ervaringsdeskundigen.
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Menzis’ inzet voor toegang tot zorg

Onze kerntaak is het waarborgen van de toegang tot zorg voor onze verzekerden en de inwoners van onze
zorgkantoorregio’s. Jaarlijks formuleren we hiervoor beleidsdoelen, die centraal staan in het zorginkoopbeleid.
Tijdens het zorginkoopproces monitoren we de zorgplicht en waar nodig sturen we bij, bijvoorbeeld door het
monitoren van wachtlijsten en het eventueel extra contracteren van zorgaanbieders.

In aanvulling op de bovengenoemde acties vanuit het IZA en AZWA, ondernemen we onder andere de
volgende acties om de toegang tot zorg te verbeteren.

Wij ondersteunen onze verzekerden en Wiz-cliénten met zorgbemiddeling

Als een verzekerde te lang (langer dan de streefnorm) moet wachten op zorg, bieden we vanuit Menzis
meerdere mogelijkheden om te helpen. Onze verzekerden kunnen met informatie op onze website zelf zoeken
naar een andere zorgaanbieder. Voor medisch specialistische zorg is er een Wachttijdchecker. En we bieden
zorgbemiddeling aan, waarbij wij op zoek gaan naar een zorgaanbieder, die de zorg sneller kan regelen. Dat
organiseren we ook regionaal samen met zorgaanbieders in de vorm van actieve wachtlijstbemiddeling, zoals
de samenwerking met Saxenburgh voor bepaalde planbare ingrepen.

Ook vanuit het Zorgkantoor kunnen wij de inwoners van onze zorgkantoorregio’s ondersteunen bij het
organiseren van passende zorg. Dit kan via de zorgadviseurs van onze zorgkantoren, maar ook via
onafhankelijke clientondersteuners in de regio.

Wij onderzoeken de klantreis van Wiz-cliénten om wachttijden en toegankelijkheid te verbeteren

Eind 2025 is de klant(wacht)reis opgeleverd om inzicht te krijgen in de knelpunten en klantbehoeften als het
gaat om wachttijden voor passende zorg. Door deze klantreis te documenteren en te verrijken met
kwantitatieve en kwalitatieve data - zoals interacties, beleving en ervaringen van de Wiz-cliénten - worden de
belangrijkste knelpunten en behoeften duidelijk. Op basis hiervan kunnen we verbeteracties implementeren om
de klantreis te verbeteren, zodat (toekomstige) Wiz-cliénten beter worden bediend en bemiddeld naar
passende zorg.

Wij werken samen met zorgaanbieders aan transparantie en communicatie rondom wachtlijsten in de
MSsz

In het zorginkoopbeleid 2026 voor MSZ stellen we eisen aan zorgaanbieders, waarbij wachtlijsten worden
geinventariseerd en gemonitord. Regionaal maken we met zorgaanbieders in de Menzisregio’s
(maatwerk)afspraken om knelpunten en maatregelen te bespreken en evalueren. Ook moeten zorgaanbieders
MSZ onze verzekerden actief wijzen op de mogelijkheid tot zorgbemiddeling via onze afdeling Zorgadvies.
Hiermee zetten we stappen om inzicht te krijgen in wachtlijsten en zetten we meerdere kanalen in om onze
verzekerden te wijzen op zorgbemiddeling, zodat we hen tijdig kunnen ondersteunen.

Wij spannen ons in om met zorgaanbieders wachttijden in de GGZ aan te pakken

In het zorginkoopbeleid 2026 voor de GGZ hebben we opgenomen hoe wij met zorgaanbieders te lange
wachttijden (wachttijden die de Treeknorm overschrijden) gaan aanpakken. Het uitgangspunt is een plan van
aanpak per doelgroep met concrete acties, meetbare kritische prestatie indicatoren (KPI's) en een duidelijke
planning. Daarnaast hebben we vastgelegd welke wachtlijstinformatie periodiek bij ons moet worden
aangeleverd. Op deze manier wordt inzichtelijk welke maatregelen worden ingezet en welk effect deze hebben
op het verkorten van de wachttijden binnen de GGZ.

Wachttijden in de geestelijke gezondheidszorg zijn voor veel mensen aanzienlijk, waarbij cliénten met een
complexe zorgvraag doorgaans langer wachten dan gemiddeld. Daarom hebben wij in het zorginkoopbeleid
2026 voor het eerst een bepaling opgenomen die voorkomt dat zorgaanbieders crisisgevoeligheid, (vermoeden
van) autisme, en intelligentiequotiént als exclusiecriterium hanteren voor het in zorg nemen van mensen. Met
deze maatregel beogen wij de toegang tot de GGZ te vergroten en te waarborgen dat ook mensen met
complexe problematiek (sneller) toegang krijgen tot passende zorg.
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Wij stimuleren duurzaam toegankelijke huisartsenzorg

De vraag naar huisartsenzorg groeit door meer thuiswonende ouderen, chronisch zieken en de verschuiving
van zorg vanuit de MSZ en de GGZ. In het zorginkoopbeleid 2026 voor huisartsenzorg leggen we uit op welke
speerpunten Menzis inzet om huisartsenzorg nu en in de toekomst toegankelijk te houden. Deze speerpunten
onderschrijven we onder andere met een prestatietoeslag bij (dreigende) discontinuiteit.

Daarnaast contracteren we regionaal een module voor integrale zorg voor kwetsbare ouderen. De zorg voor
deze doelgroep vraagt steeds meer inspanning van huisartsen. Om hier passende zorg te organiseren, die niet
onnodig drukt op de beschikbaarheid van huisartsenzorg is lokale samenwerking tussen zorg en welzijn nodig.
De bekostiging hiervan laten we aansluiten bij het daadwerkelijke aantal kwetsbare ouderen in een
huisartsenpraktijk.

Bij regionale knelpunten dragen we actief bij aan oplossingen, zoals bij het aanpakken van het structurele
huisartsentekort in Enschede. Dankzij samenwerking tussen vier huisartsen, SHT-THOON, de gemeente
Enschede en Menzis is De Twentse Oorsprong gerealiseerd, waardoor ruim twee duizend inwoners zich weer
hebben kunnen inschrijven bij een vaste praktijk. Wij financierden de tijdelijke huisvesting. Met deze aanpak
bieden we maatwerk en dragen zo bij aan toekomstbestendige en toegankelijke huisartsenzorg.

Wij waarborgen onze zorgplicht bij geneesmiddelentekorten

In 2025 heeft de NZa onderzoek uitgevoerd naar de inspanningen van zorgverzekeraars om te voldoen aan de
wettelijke zorgplicht voor geneesmiddelenzorg, specifiek gericht op generieke geneesmiddelen. Uit dit
onderzoek is gebleken dat de werkwijze bij zorgverzekeraars op een paar punten kan worden verbeterd.
Zorgverzekeraars hebben in reactie gezamenlijk een oproep gedaan bij het Ministerie van VWS om een
onafhankelijk meldpunt voor (dreigende) geneesmiddelentekorten in te richten. Daarnaast hebben wij in 2025
zelf ook diverse maatregelen getroffen, zoals snellere interventie bij dreigende tekorten en het opstarten van
een pilot met het verhogen van de veiligheidsvoorraad van kritieke generieke geneesmiddelen.

Voor bovenstaande acties die betrekking hebben op het zorginkoopbeleid ziet dit toe op het zorginkoopbeleid
voor 2026. De uiterste publicatiedatum van het zorginkoopbeleid voor 2026 was in alle gevallen 1 april 2025.
Acties die voor 1 april 2025 zijn afgerond, zijn opgenomen in het zorginkoopbeleid van 2026. Acties die na 1
april zijn afgerond zullen in het zorginkoopbeleid 2027 worden opgenomen.

De uitvoering van bovenstaande acties vindt plaats vanuit de reguliere begroting, met uitzondering van de
transformatieplannen. Zoals eerder vermeld worden hiervoor vanuit het IZA transformatiemiddelen ter
beschikking gesteld, die door zorgverzekeraars worden verstrekt aan zorgaanbieders.

Doelstellingen
Er is één maatstaf bepaald om de toegankelijkheid van de zorg te meten. Namelijk het percentage

ingeschreven verzekerden bij de huisarts. Deze maatstaf geeft een beeld van de toegankelijkheid van
huisartsenzorg. De openbare cijfers van Vektis worden hiervoor gehanteerd'®.

Percentage ingeschreven verzekerden bij huisarts — Nederland

Percentage ingeschreven verzekerden o o

bij de huisarts 98,8% 98,9%
IAbsolute aantallen 17.353.848 17.275.704
Ontwikkeling (procentpunten) -0,1% -

Er is geen concreet doel ten aanzien van het verhogen van het percentage ingeschreven verzekerden bij de
huisarts voor 2025 geformuleerd. Menzis is voornemens om in ZN-verband passende doelen (resultaat en/of
proces) te verkennen, met het oog om deze in de CSRD-rapportage over 2026 op te nemen.

'8 Bron: https://www.vektis.nl/huisartsenzorg/dashboard/niet-ingeschrevenen, peildatum 10 november 2025. Op
deze cijfers is een correctie voor patiénten met Wiz-instellingszorg toegepast.
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Geplaatste cliénten in Wiz-leveringsvorm

Van de inwoners met een Wiz-indicatie die al een vorm van WIz-zorg ontvangen of wachten op (intramurale)
WiIz-zorg, ontving 99,4% van de WIiz-cliénten onder verantwoordelijkheid van zorgkantoor Menzis enige vorm
van WIiz-zorg. Het landelijk gewogen gemiddelde is 99,5%. Gemiddeld wacht 0,6% van de populatie op
intramurale zorg en ontvangt geen Wiz-zorg'®.

Het doel van het AZWA is verdere stijging van de wachtlijsten te voorkomen en wachttijden binnen de
daarvoor geldende normen te brengen. Er is geen concrete doel voor 2025 geformuleerd. Menzis is
voornemens om in ZN-verband passende doelen (resultaat en/of proces) te verkennen, met het oog om deze
in de CSRD-rapportage over 2026 op te nemen.

Monitoring van de effectiviteit van beleid en maatregelen

Hoewel er voor 2025 geen meetbare doelen zijn vastgesteld, wordt de effectiviteit van beleid en de genomen
maatregelen via de bestaande monitoringstructuren van het IZA en het AZWA gemonitord. De voortgang wordt
op een kwalitatieve en deels kwantitatieve wijze doorlopend door het jaar gevolgd. De RvB is verantwoordelijk
dat een medewerker van Menzis hierbij aanwezig is om input te leveren en om de uitkomsten hiervan te laten
landden in de organisatie. De voortgang wordt onder meer gevolgd door:

o Kwartaalrapportages over de voortgang van het IZA, waarin de effectiviteit van beleid en maatregelen
wordt besproken;

e Thematafels en overlegstructuren waarin de transformatie wordt gemonitord;

e Periodieke evaluaties en rapportages waarin knelpunten, best practices en behaalde resultaten
worden gedeeld en besproken met relevante belanghebbenden, zoals brancheverenigingen en
beroepsverenigingen;

e Het AZWA maakt gebruik van de overlegstructuren en monitormogelijkheden die, zoals bovenstaande
benoemd, eerder in het IZA zijn vastgesteld. Indien deze afspraken niet toereikend zijn om de
aanvullende AZWA-afspraken te volgen, worden ze waar nodig in de toekomst aangevuld of
aangescherpt;

e De bestuurlijke overlegstructuren van het IZA en AZWA zijn het platform voor gezamenlijke
beoordeling en bijsturing, waarbij signalen uit de praktijk worden teruggekoppeld;

e De verantwoording over de inzet van transformatiemiddelen en behaalde resultaten vindt plaats
binnen het IZA-kader.

In het IZA is geen algemeen gedefinieerd ambitieniveau vastgesteld. De monitoring is daarmee vooral gericht
op het volgen van kwalitatieve ontwikkelingen en het flexibel inspelen op signalen en trends uit het veld. In het
AZWA is aanvullend vastgelegd dat de monitoring gericht is op het realiseren van gelijkwaardigere toegang.
Mensen in Nederland moeten merken dat de toegang tot passende zorg gelijkwaardiger wordt, in het bijzonder
voor mensen die nu een te hoge drempel ervaren.

Voor het GALA zijn geen meetbare doelen voor 2025 vastgesteld voor zorgverzekeraars. Het RIVM monitort
jaarlijks de kwalitatieve en kwantitatieve voortgang. Voor andere doelen in het GALA wordt verwezen naar het
IZA voor verdere opvolging door zorgverzekeraars.

In het HLO is als transitiedoel opgenomen om de toegang tot zorg voor ouderen te waarborgen. Voor de
realisatie van dit doel wordt monitoring op drie onderdelen uitgevoerd, namelijk de monitoring van de input
(planvorming en uitvoering), de beweging (veranderingen in de zorg) en de uitkomsten voor ouderen (kwaliteit
van bestaan).

In het programma WOZO zijn diverse actielijnen opgenomen, die als kapstok dienen voor beleidsmaatregelen.
Periodiek worden er vanuit het Ministerie van VWZ monitorrapportages gepubliceerd over de voortgang van
deze maatregelen. Daarnaast wordt er ook gemonitord op de resultaten van de maatregelen en de effecten in
de samenleving.

' Bron: https://www.zorgcijfersdatabank.nl/toelichting/wachtlijstinformatie/wachtlijstinformatie-wlz,
geraadpleegd op 11-11-2025

Financieel jaarverslag 2025, Codperatie Menzis U.A. 77


https://www.zorgcijfersdatabank.nl/toelichting/wachtlijstinformatie/wachtlijstinformatie-wlz

Toegang tot diensten (S4)

Toegang tot diensten betreft de klantervaring van onze verzekerden onder de Zorgverzekeringswet (Zvw) en
Wet langdurige zorg (WIz)-cliénten in onze WIz-regio's. Voor verzekerden staat het compleet, juist en
transparant informeren over onze producten en voorwaarden centraal. Voor WIiz-cliénten ligt de nadruk op het
verstrekken van juiste, volledige en transparante informatie over wet- en regelgeving en onze dienstverlening.
Door WIz-cliénten, zoals in dit hoofdstuk beschreven, op verschillende manieren te betrekken, geven we hun
een stem en bevorderen we een toegankelijke en klantgerichte organisatie.

We maken onderscheid tussen de klant- en dienstverlening die we leveren onder de Zvw en de WIlz. Voor de
Zvw en WIz worden beleid en acties afzonderlijk van elkaar vormgegeven en uitgevoerd.

Toegang tot diensten Zvw

De informatie in dit subhoofdstuk heeft alleen betrekking op ‘toegang tot diensten’ voor de Zvw. In
onderstaande tabel hebben we de materiéle impact weergegeven inclusief de bijbehorende tijdshorizon en de
plaats in de waardeketen waar deze impact zich voordoet.

Omschrijving Tijdshorizon = Waardeketen

Menzis heeft impact op haar (potentiéle)
verzekerden door hen op een voor hen
toegankelijke manier te voorzien van complete,
juiste en transparante informatie en advies over
verzekeringsproducten, dienstverlening en de Positieve impact Continu Eindgebruikers
bijpehorende voorwaarden. Deze informatie stelt
(potenti€le) verzekerden in staat om
geinformeerde keuzes te maken met betrekking
tot hun zorgverzekering.

Deze impact sluit aan op onze strategische thema’s, specifiek de strategische pijler ‘Continu verbeteren van
proposities en dienstverlening'.

Materiéle impacts, risico’s en kansen en de wisselwerking daarvan met strategie en businessmodel
De impact heeft betrekking op (de kwaliteit van) onze dienstverlening en daarmee de tevredenheid van onze
verzekerden: hoe beter onze dienstverlening aansluit op de behoeften van onze verzekerden, hoe tevredener
ze zijn. Onze klantbediening stelt ons in staat om in contact te komen met onze verzekerden en waardevolle
feedback en inzichten te verzamelen. Toegankelijkheid van onze diensten, maar ook eerlijke en transparante
informatie en advies zijn hierbij essentiéle onderdelen.

Beleid

In het duurzaamheidsverslag 2024 hebben we gerapporteerd dat we in 2025 zouden werken aan een beleid.
Dit hebben we gedaan in de vorm van een strategie en een daaruit afgeleide visie op klantbediening, waarin
een sterk klantgerichte benadering centraal staat, en als voorloper voor beleid wordt gezien. In 2025 hebben
we verder uitgewerkt wat dit betekent voor de positionering van Menzis. Wij willen ons positioneren als een
zorgverzekeraar die voor je klaar staat als je die nodig hebt. We willen dat mensen voelen dat ze op Menzis
kunnen rekenen — niet alleen als verzekeraar, maar als menselijk dienstverlener. Dit is tot leven in gebracht in
een nieuwe campagne: ‘Dan is er Menzis’. De strategie en visie is kaderstellend voor onze dienstverlening. In
2026 zetten we deze koers voort en ontwikkelen we bijpassende klantbeloften.

In 2025 lag onze aandacht vooral op de implementatie van de nieuwe European Accessibility Act (EAA), die op
28 juni 2025 van kracht werd. In lijn met deze Europese richtlijn hebben we in 2025 beleid opgesteld om onze
digitale producten en diensten, zoals websites, apps en e-mails, toegankelijk te maken voor mensen met een
beperking. Denk hierbij aan mensen met visuele, auditieve, motorische of cognitieve beperkingen. Dit beleid
draagt daarmee bij aan de impact om (potenti€éle) verzekerden in staat te stellen om geinformeerde keuzes te
maken over hun zorgverzekering, ongeacht hun beperking. De verantwoordelijkheid voor dit beleid ligt bij de
directeur Klant en Markt.
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Processen om met consumenten en eindgebruikers te overleggen over impacts

Binnen Menazis zijn er verschillende kanalen en processen om in gesprek te gaan met onze verzekerden en/ of
vertegenwoordigingen daarvan. Dit gebeurt zowel rechtstreeks als via indirecte vormen van overleg. Hieronder
lichten we deze toe:

e De Ledenraad is een vertegenwoordiging van verzekerden en heeft een aantal formele taken, die zijn
vastgelegd in de statuten van de Codperatie Menzis U.A., het Inspraakreglement Verzekerden en het
Kiesreglement. De Ledenraad (of een delegatie daarvan) overlegt minimaal vier keer per jaar met
onze Raad van Bestuur (RvB). Tijdens deze vergaderingen wordt input opgehaald voor diverse
beleidsonderwerpen. Afhankelijk van de input worden aanpassingen gemaakt op beleid en strategie.
De secretaris van de Ledenraad heeft verantwoordelijkheid om het overleg te laten plaatsvinden,
bewaakt acties en faciliteert de terugkoppeling en uitkomsten van de dialoog. Periodiek evalueren we
hoe het proces van de Ledenraad verloopt en wat de effectiviteit van de dialoog is.

e Menzis, Anderzorg en VinkVink beschikken elk over een eigen klantenpanel. Deze panels bestaan uit
verzekerden die zich vrijwillig hebben aangemeld om deel te nemen aan klantonderzoeken. Bij de
samenstelling van de panels streven wij naar een representatieve afspiegeling van onze populatie,
zodat de input breed gedragen is en ook de belangen van verschillende groepen, waaronder mogelijk
kwetsbare verzekerden, worden meegenomen. Het klantenpanel zetten we expliciet in voor toetsing
van ons communicatiebeleid, waarbij getoetst wordt op relevantie en begrijpelijkheid van de
communicatie. Ook zetten we het klantpanel in voor toetsing van gebruiksvriendelijkheid van nieuwe of
verbeterde functionaliteiten op onze website of in de app. Het gaat hierbij dus om verschillende
vormen van kwantitatief en kwalitatief onderzoek. Concrete afspraken over de frequentie van deze
inzet hebben we niet gemaakt. De experience en loyalty marketeers zijn verantwoordelijk voor de
monitoring en borging van de inzet van het klantenpanel voor alle merken van Menzis. De werkgroep
verzekerdeninvloed evalueert de inzet van het klantenpanel tweemaal per jaar. Deze werkgroep
bestaat uit drie leden van de Ledenraad, een zorgexpert en een experience en loyalty marketeer.

Daarnaast organiseren wij inspraakavonden voor verzekerden met een gemeentepolis. Hiermee verkrijgen wij
inzicht in behoeften en standpunten van klanten, inclusief groepen die mogelijk kwetsbaar zijn.

Acties

In het duurzaamheidsverslag 2024 hebben we verslag gedaan over diverse acties en projecten die inmiddels
zijn opgenomen in ons reguliere aanbod. Met onderstaande initiatieven willen we op een positieve manier
bijdragen aan de ervaring van onze verzekerden:

° Gepersonaliseerde onboardingvideo’s: nieuwe en bestaande verzekerden worden persoonlijk
begeleid bij het activeren en gebruiken van hun Menzis zorgverzekering.

° Tandcodechecker: een digitale tool, die verzekerden inzicht geeft in de vergoedingen die voor hen
van toepassing zijn bij tandartsbehandelingen.

° Mobiele kantoor/camper: biedt consumenten en verzekerden de mogelijkheid tot persoonlijk, face-
to-face contact voor advies en het stellen van vragen.

° Spreekuren bij gemeenten in kerngebieden: hier geven we informatie en bieden we persoonlijke

ondersteuning bij het samenstellen en afsluiten van een gemeentepolis. We richten ons hierbij
specifiek op een kwetsbare doelgroep, die gebruikmaakt van de gemeentelijke minimapolis.

Vanuit Menzis hebben we in 2025 de volgende acties uitgevoerd:

Realisatie van een wachttijdchecker medisch-specialistisch zorg (MSZ)

De wachttijdchecker MSZ is een digitale tool waarmee verzekerden, die op een wachtlijst staan, zich
zelfstandig kunnen informeren of er een ziekenhuis is met een kortere wachttijd. Deze tool biedt op een
toegankelijke en transparante manier informatie over wachttijden in de MSZ, en stelt verzekerden in staat om
geinformeerde keuzes te maken over hun zorgtraject.

De digitale beschikbaarheid van de tool vergroot het bereik van onze zorgbemiddeling, aangezien deze niet

afhankelijk is van de capaciteit van onze zorgadviesmedewerkers. Dit versterkt onze dienstverlening en maakt
het mogelijk om op schaal ondersteuning te bieden aan verzekerden, die op een wachtlijst staan.
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De wachttijdchecker biedt ook waardevolle inzichten in hoe wij digitaal kunnen faciliteren bij
wachttijdproblematiek. We hebben voorzien in doorontwikkeling van de tool, gericht op gebruikersgemak en
uitbreiding naar andere zorgsoorten, zoals mentale zorg.

De wachttijdchecker is publiek toegankelijk via de websites van Menzis, VinkVink en Anderzorg. De
wachttijdchecker hebben we in 2025 toegevoegd en is daarmee structureel onderdeel van onze
dienstverlening. Het gebruik monitoren en bespreken we 3-wekelijks.

Toegankelijkheid van digitale producten en diensten

In 2025 zijn vanuit de EAA gerichte acties ondernomen om digitale producten en diensten van Menzis
toegankelijker te maken voor mensen met een beperking. Deze acties richten zich op het verbeteren van de
gebruiksvriendelijkheid van onder andere websites, apps en e-mailcommunicatie. Concreet zijn maatregelen
opgesteld voor:

° het toevoegen van ondertiteling bij video’s;
° het beschikbaar maken van een voorleesfunctie voor teksten; en
° het toepassen van spraakbesturing in apps.

Aangezien de EAA vanaf 2025 wettelijk van kracht is en doorlopend geldt, hebben we de uitvoering van acties
geintegreerd in onze reguliere bedrijfsvoering.

De uitvoering van de dienstverlening en de bijbehorende acties die binnen dit thema vallen, worden bekostigd
vanuit de reguliere begroting en maken deel uit van onze standaard dienstverlening.

Doelstellingen
Voor het rapportagejaar 2025 hebben we nog geen doelen vastgesteld. De prioriteit lag in deze periode op de

ontwikkeling van de strategie en visie en het opstellen en implementeren van het EAA-beleid. Zodra de
strategie en de visie op klantbediening definitief zijn, treffen we voorbereidingen om concrete doelen en
bijpehorende indicatoren te formuleren.

De effectiviteit van beleid en acties toetsen we via overleg met eindgebruikers. Via deze overlegmomenten
beoordelen we in hoeverre het beleid en de acties aansluiten bij de behoeften van de doelgroep en
daadwerkelijk impact genereren. Indien aanvullend sprake is van specifieke monitoring van de effectiviteit en
de voortgang van beleid en acties, dan is dit expliciet opgenomen in het onderdeel ‘Beleid’ en ‘Acties’.

Toegang tot diensten Wiz

De informatie in dit subhoofdstuk heeft alleen betrekking op ‘toegang tot diensten’ voor de WIiz. De Wiz wordt

uitgevoerd door Stichting Zorgkantoor Menzis (hierna: Menzis Zorgkantoor). In onderstaande tabel hebben we
de materiéle impact weergegeven inclusief de bijbehorende tijdshorizon en de plaats in de waardeketen waar
deze impact zich voordoet.

Omschrijving Tijdshorizon  Waardeketen

Menzis heeft impact op de inwoners van de Wiz-
zorgkantoorregio's die een WIz indicatie hebben
door hen te voorzien van complete, juiste en
transparante informatie over onze
dienstverlening, de mogelijke leveringsvormen
en de regelgeving omtrent de Wiz, zodat zij
ondersteund worden in het regelen van de
langdurige zorg.

Positieve impact Continu Eindgebruikers

Deze impact sluit aan op onze strategische thema'’s, specifiek de strategische pijler ‘Continu verbeteren van
proposities en dienstverlening’.
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Materi€le impacts, risico’s en kansen en de wisselwerking daarvan met strategie en businessmodel
Menzis Zorgkantoor heeft de wettelijke plicht om ervoor te zorgen dat (toekomstige) Wiz-cliénten relevante
informatie hebben bij het maken van keuzes over hun Wiz-zorg en de voorwaarden voor het gebruik van een
persoonsgebonden budget (pgb). Wiz-cliénten kunnen voor ondersteuning bij zowel het Zorgkantoor als bij een
onafhankelijk cliéntondersteuner terecht. De afdelingen Zorgadvies Wiz en Pgb Service Wiz ondersteunen de
cliént bij het zoeken naar of organiseren van passende zorg. De klantbediening en informatievoorziening van
het zorgkantoor moet op orde zijn: informatie moet gemakkelijk vindbaar, begrijpelijk en juist zijn. Menzis
Zorgkantoor heeft hieraan in 2025 onder andere bijgedragen door het uniformeren en begrijpelijk maken van
brieven (zie verdere toelichting onder ‘Acties’).

Beleid

In 2025 hebben medewerkers van het Menzis Zorgkantoor gewerkt aan een eerste conceptversie van het
klantbeleid. Dit beleid is eind 2025 afgerond en wordt begin 2026 vastgesteld. Dit beleid beschrijft welke
klantgerichte acties het Zorgkantoor onderneemt om de dienstverlening beter te laten aansluiten bij de wensen
en behoeften van Wiz-cliénten. De focus ligt op het verbeteren van (digitale) dienstverlening,
informatievoorziening en klantgerichtheid, zodat we de positie van de cliént kunnen versterken.

Processen om met consumenten en eindgebruikers te overleggen over impacts

Binnen Menzis Zorgkantoor zijn er verschillende kanalen en processen om in gesprek te gaan met Wiz-cliénten
en/of hun vertegenwoordigers. Dit gebeurt zowel rechtstreeks als via indirecte vormen van overleg. Hieronder
lichten we deze toe:

e Menzis Zorgkantoor streeft ernaar om jaarlijks een bijeenkomst met het pgb-klantpanel te organiseren.
Het klantpanel bestaat uit cliénten met een pgb en/of hun vertegenwoordigers. Het panel wordt ingezet
om input op te halen over thema’s, zoals dienstverlening en informatievoorziening.

¢ In het derde kwartaal van 2025 zijn we gestart met een pilot ‘Huiskamergesprekken’ in de regio
Twente. Het doel is om op laagdrempelige wijze input van WIz-cliénten op te halen over onze
dienstverlening en bekendheid van het Zorgkantoor. In de pilot vragen we onder andere of Wiz-
cliénten weten waarvoor ze terecht kunnen bij het Zorgkantoor.

e WIz-cliénten hebben recht op onafhankelijke cliéntondersteuning (OCO). Gecontracteerde OCO-
aanbieders leveren elk kwartaal signalen aan over zorginhoud, informatievoorziening en
dienstverlening. Alle signalen die OCO-aanbieders aanleveren, nemen we op in het
klantsignalendashboard. Daarnaast heeft in 2025 een landelijke online OCO-bijeenkomst
plaatsgevonden, geinitieerd door ZN. Menzis Zorgkantoor heeft deze bijeenkomst samen met andere
Zorgkantoren georganiseerd. Doel was het signaleringsproces voor OCO'’s te verduidelijken en
verbeteren, zodat signalen en trends beter in kaart worden gebracht.

e Menzis Zorgkantoor maakt in haar dienstverlening gebruik van input uit
klanttevredenheidsonderzoeken (KTO). Het KTO dient als maatstaf voor de kwaliteit van
dienstverlening voor de afdelingen Pgb Service Wiz, Aanvraag en Beschikking PGB WIz en
Zorgadvies WIz. Sinds 2025 meten we klanttevredenheid via de Netto Trust Score (NTS) na
contactmomenten met het Zorgkantoor. De resultaten analyseren we en gebruiken we om
verbeteracties te prioriteren. De respons in 2025 was onvoldoende voor een betrouwbare NTS-score.
Daarom zijn maatregelen genomen, zoals uitvraag na ieder klantcontact in plaats van alleen na het
welkomstgesprek. We onderzoeken verdere opties om de respons te verhogen.

De klantexperts zijn verantwoordelijk voor het organiseren van deze overleggen en voor de opvolging van de
uitkomsten. Gedurende 2025 zijn de opgehaalde signalen gecentraliseerd verwerkt in het
klantsignalendashboard. In 2026 werken de klantexperts en kennismanagers verder aan de optimalisatie van
het klantsignalendashboard, zodat op basis van de opgehaalde input op een gestructureerde wijze
verbeteracties uitgezet kunnen worden richting de afdelingen van het Zorgkantoor.
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Acties
Menzis Zorgkantoor heeft in het duurzaamheidsverslag 2024 verslag gedaan van diverse acties en projecten.
Hieronder volgt een terugkoppeling op de acties uit het verslag 2024.

Implementatie visie op cliéntondersteuning 2023 en verder

Menzis Zorgkantoor is in 2024 gestart met de implementatie van de landelijke ‘visie op cliéntondersteuning
2023 en verder’ vanuit ZN. In deze visie staat dat Zorgkantoren het eerste aanspreekpunt zijn voor cliénten die
cliéntondersteuning nodig hebben binnen de WIiz. Zorgkantoren dragen dit proactief uit en handelen zoveel
mogelijk vragen van klanten zelf af om onnodige doorverwijzingen naar OCO-aanbieders te voorkomen.

In 2025 heeft de afdeling Zorgadvies Wiz een nieuwe werkwijze uitgerold voor cliénten met een Verpleging en
Verzorging (VV)-profiel en voor cliénten met een Gehandicaptenzorg (GZ)-profiel. Binnen deze werkwijze
neemt de afdeling Zorgadvies telefonisch contact op met de contactpersoon van nieuwe WIiz-cliénten om onder
andere te informeren over de Wiz en wat het Zorgkantoor kan betekenen. Daarnaast brengen we de huidige
situatie in kaart. Op deze manier kunnen we inschatten of de zorg thuis op dit moment, of in de nabije
toekomst, nog verantwoord is. Op basis van deze proactieve benadering kunnen we bepalen of het
noodzakelijk is om de klant op korte termijn opnieuw te bellen om de thuissituatie opnieuw te beoordelen en de
klant te ondersteunen.

Verbeteren leesbaarheid en uniformeren brieven

Uit klanttevredenheidsonderzoeken in 2024 bleek dat een groot verbeterpunt lag bij de begrijpelijkheid van
diverse informatieve brieven, die naar cliénten worden gestuurd. Daarom zijn we in 2024 gestart met het
uniformeren en verbeteren van de leesbaarheid van communicatie richting Wiz-cliénten. We passen brieven en
e-mails aan om de informatie begrijpelijker te maken, zodat cliénten beter worden ondersteund bij het regelen
van langdurige zorg. Het herschrijven van de eerste batch brieven en e-mailsjablonen hebben we begin 2025
afgerond en de herschreven brieven worden verstuurd aan WIiz-cliénten.

In 2025 hebben we verder gewerkt aan het herschrijven van de tweede batch waarbij 15 brieven zijn
herschreven. Deze brieven vallen onder de klantreizen ‘pgb beheren’, beéindigen en Zorg In Natura indicatie
wat nu’. De brieven hebben we herschreven en voorzien van feedback door pgb consulenten, medewerkers
van pgb service, interne communicatieadviseurs, kennismanagers, juristen, klantexperts en deelnemers van
het pgb-panel. Binnen het pgb-panel zijn een aantal brieven mondeling besproken. Via onderzoeksvragen
hebben we de brieven laten evalueren door de deelnemers. De feedback van bovengenoemde
belanghebbenden hebben we meegenomen en verwerkt. De definitieve herschreven brieven worden vanaf
eind 2025 verstuurd naar onze cliénten.

Menzis Zorgkantoor heeft in 2025 de volgende acties uitgevoerd:

Digitaliseren pgb-aanvraag

In 2024 zijn via OCO's signalen ontvangen bij de aanvraag van een pgb. Naar aanleiding hiervan heeft Menzis
Zorgkantoor in 2025 verkennende stappen gezet richting digitalisering van het aanvraagproces. Deze stappen
zijn erop gericht om het proces in lijn te brengen met de Wet modernisering elektronisch bestuurlijk verkeer en
om de klanten beter te ondersteunen bij het indienen van een aanvraag. De beoogde digitalisering maakt het
mogelijk om het formulier eenvoudig digitaal te ondertekenen en te versturen. Door de aanvraag te
verduidelijken wordt het proces voor klanten beter begrijpelijk. Hiermee doelen wij bij te dragen aan het
verminderen van foutieve en onvolledige aanvragen.

De verdere uitwerking en implementatie voorzien we voor de middellange termijn, afhankelijk van prioritering
en voortgang.
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Naast de afgeronde acties in 2025 bereidt Menzis Zorgkantoor ook toekomstige verbeteringen voor. Hieronder
lichten we een geplande actie toe:

Verbeteren website

Menzis Zorgkantoor is van plan om het klantgedeelte van de website te verbeteren. In 2025 is gestart met het
opstellen van een plan van aanpak, waarin onder andere de tijdslijn nader werd bepaald. Het doel is om de
vindbaarheid van informatie te verbeteren, de gebruikerservaring te optimaliseren voor zowel desktop als
mobiel, en de prestaties te verbeteren. Daarmee beogen wij een vernieuwde website te realiseren, die beter
aansluit bij de behoeften van onze doelgroepen, met verbeterde gebruiksvriendelijkheid en een hogere mate
van toegankelijkheid tot relevante informatie.

De uitvoering van de dienstverlening en de bijbehorende acties, die binnen dit thema vallen, bekostigen we
vanuit de reguliere begroting en maken deel uit van de standaard dienstverlening.

Doelstellingen
Voor het rapportagejaar 2025 hebben we geen doelen vastgesteld. Het formuleren van indicatoren en doelen

vindt plaats zodra het beleid is vastgesteld en voldoende ingebed is in de organisatie.

De effectiviteit van beleid en acties toetsen we via overleg met eindgebruikers. Via deze overlegmomenten
beoordelen we in hoeverre het beleid en de acties aansluiten bij de behoeften van de doelgroep en
daadwerkelijk impact genereren. Indien aanvullend sprake is van specifieke monitoring van de effectiviteit en
voortgang van beleid en acties, dan is dit expliciet opgenomen in het hoofdstuk ‘Beleid’ en ‘Acties’.
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Integriteit en bedrijfsethiek (G1)

Voor Menzis betreft Integriteit en bedrijfsethiek het richting geven aan het handelen van de organisatie via
gedeelde waarden, overtuigingen en normen, zoals vastgelegd in de Gedragscode Codperatie Menzis (hierna:
de Gedragscode). Deze leidende principes bepalen niet alleen ons (zakelijk) gedrag binnen de organisatie,
maar zijn ook zichtbaar in hoe wij ons naar buiten toe gedragen.

In onderstaande tabel hebben we de materiéle impact weergegeven inclusief de bijbehorende tijdshorizon en
de plaats in de waardeketen waar deze impact zich voordoet.

Omschrijving Tijdshorizon  Waardeketen

Menzis heeft impact op het vertrouwen van
(externe) belanghebbenden doordat ons zakelijk | Positieve impact Continu Eigen operatie
gedrag integer en betrouwbaar is.

De impact staat in verbinding met onze strategie onder de pijler ‘Menzis financieel, gezond, duurzaam en ‘in
control'.

De rol van bestuurs- leidinggevende en toezichthoudende organen

De RvC, RvB, DR en het MLT vervullen in hun dagelijkse doen en laten een voorbeeldrol voor wat betreft het
tonen van zakelijk gedrag, zoals omschreven in de Gedragscode. Daarnaast hebben de leden van de RvC en
de RvB via de respectievelijke reglementen heldere afspraken gemaakt over aspecten van zakelijk gedrag,
zoals het voorkomen van potentiéle belangenverstrengeling en het melden van nevenactiviteiten. Deze
reglementen bevatten onder andere de taken, bevoegdheden, werkwijze en samenstelling van deze raden en
worden periodiek geévalueerd en geactualiseerd.

De deskundigheid in zakelijk gedrag wegen we mee bij de werving en aanstelling van de leden van de
genoemde organen. De deskundigheid beoordelen we onder andere op basis van curriculum vitae, waarin
werkervaring en opleidingen worden vermeld. Na de aanstelling vindt er geen periodieke toetsing plaats.
Echter, alle leden van de genoemde organen (en ook de overige medewerkers) dienen periodiek verplichte
Permanente Educatie (PE)-modules te doorlopen, waarbij onder meer het thema integriteit en privacy actueel
wordt gehouden en getoetst. Indien er kennis ontbreekt, kunnen de leden van de genoemde raden gebruik
maken van expertise die in het bedrijf aanwezig is. Daarnaast hebben we het ‘Beleid permanente geschiktheid
(mede)beleidsbepalers’ dat toeziet op een trainings- en opleidingsprogramma van de leden van de RvC en de
RvB.

Beleid
Waarden die we binnenshuis leidend laten zijn voor ons gedrag laten we ook buitenshuis zichtbaar zien in hoe
wij ons gedragen. Dit vormt de kern van de Gedragscode en hiermee onze geloofwaardigheid.

De Gedragscode van Menzis biedt een leidraad voor het gedrag en de interacties binnen de organisatie. Het
document benadrukt het belang van integriteit, normen en waarden, en bevordert open gesprekken over
gedrag en feedback. De Gedragscode ondersteunt de drie kernwaarden van Menzis: Resultaatgericht,
Menselijk en Vooruitstrevend. Daarnaast onderstreept het de noodzaak van naleving van wet- en regelgeving
en het zorgvuldig omgaan met gevoelige gegevens. De Gedragscode is zowel intern als extern van toepassing,
waarbij we consistentie in gedrag binnen en buiten de organisatie nastreven.

Naast de Gedragscode geldt binnen Menzis het ‘Beleid verplichte permanente educatie’. Dit houdt in dat
(nieuwe) werknemers een training krijgen, aangevuld met periodieke herhalingstrainingen op het gebied van
Integriteit, Privacy en Informatiebeveiliging. In 2026 gaan we het ‘Beleid verplichte permanente educatie’
actualiseren en daarin nemen we aanvullend op dat Al-geletterdheid onderdeel wordt van de
(herhalings)trainingen. Daarnaast zal worden vastgelegd dat de herhaaltrainingen voor de vier onderwerpen
jaarlijks zal plaatsvinden en over de kwartalen word verspreid.
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Jaarlijks beoordelen we of de Gedragscode geactualiseerd dient te worden. Het vaststellen van beleid, sturing
en monitoring in de organisatie hebben we belegd in de 1e lijn: bij de RvB, DR-leden en alle leidinggevenden.
Wijzigingen worden door de DR vastgesteld en gecommuniceerd aan de RvC-leden, OR, leidinggevenden en
medewerkers. De RvB is verantwoordelijk voor zowel het ‘Beleid verplichte permanente educatie’ de
Gedragscode en ziet toe op naleving ervan.

De Gedragscode is van kracht voor iedereen die voor of bij Menzis werkt. De Gedragscode is gepubliceerd op
de Menzis website en maakt deel uit van de governance informatie. Voor medewerkers is de Gedragscode,
inclusief praktische toepassingen en regelingen, die bij het integriteitsbeleid horen, beschikbaar op het intranet.

De Gedragscode voldoet aan de geldende wetgeving, in het bijzonder de gedragsregels van de Wet op het
financieel toezicht (Wft). Daarnaast hebben we de Gedragscode in lijn met de Gedragscode van ZN opgesteld.

Onze medewerkers zijn een belangrijke stakeholder bij de Gedragscode. Via een interne uitvraag verzamelen

we input bij de OR. Omdat de Gedragscode in 2025 wordt herzien, verwijzen we naar de actualisatie van 2024.
Bij die actualisatie is geen input gevraagd aan de OR, aangezien de wijzigingen minimaal en niet materieel van
aard waren. Voor toekomstige inhoudelijke wijzigingen van de Gedragscode zullen we input ophalen bij de OR.

Voor het melden van misstanden of integriteitsincidenten hebben we speciale meldpunten ingericht. Afhankelijk
van de aard van de melding wordt de bijbehorende procedure gevolgd. Integriteitsincidenten worden
behandeld en gecodrdineerd door de compliance officer van de afdeling Risk & Compliance om
onafhankelijkheid te waarborgen. Vaak wordt een extern onderzoeksbureau ingeschakeld. De uitkomsten van
het onderzoek worden gedeeld met het betreffende management en de RvB. Meldingen van misstanden
worden in behandeling genomen door de contactpersoon voor misstanden. De RvB of de RvC beoordeelt deze
meldingen en kan besluiten een onafhankelijk onderzoek in te stellen. Misstanden kunnen ook rechtstreeks
worden gemeld bij daartoe aangewezen externe instanties.
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Bijlagen

Begrippen en afkortingen

AZWA Aanvullend Zorg- en Welzijnsakkoord
BPRA Bedrijfsproces risico-assessment

COy° Koolstofdioxide-equivalent

DMA Dubbele Materialiteitsanalyse

DR Directieraad

EAA European Accessibility Act

ESG Milieu, sociaal en governance-aspecten
ESRS European Sustainability Reporting Standards
EVZ Expertisecentrum Verduurzaming Zorg
GALA Gezond en Actief Leven Akkoord
GDDZ 3.0 Green Deal Duurzame Zorg 3.0

GGZ Geestelijke Gezondheidszorg

Global Compact

VN-initiatief dat bedrijven oproept om tien principes na te leven op het gebied van
mensenrechten, arbeid, milieu en anticorruptie.

HLO Hoofdlijnakkoord Ouderenzorg

IRO’s Impact, risico’s en kansen

IZA Integraal Zorgakkoord

MenO Expertise centrum Mens en Organisatie
MLT Menzis Leiderschap Team

MSZ Medisch Specialistische Zorg

MTZ Milieuthermometer Zorg

NFU Nederlandse Federatie van Universitair Medische Centra
NVZ Nederlandse Vereniging van Ziekenhuizen
NZa Nederlandse Zorgautoriteit

OCO Onafhankelijke cliéntondersteuning

OESO-richtlijnen

Internationale richtlijnen van de Organisatie voor Economische Samenwerking en
Ontwikkeling voor verantwoord ondernemen.

OR Ondernemingsraad

ORSA Own Risk and Solvency Assessment

PAB Paris Aligned Benchmark

PCAF Partnership for Carbon Accounting Financials

PE Permanente Educatie

Pgb Persoonsgebonden budget

RI&E Risicoinventarisatie en —evaluatie

RvB Raad van Bestuur

RvC Raad van Commissarissen

SCR Solvency Capital Requirement

SDG Sustainable Development Goals: 17 duurzame ontwikkelingsdoelen van de
Verenigde Naties.

TAZ Toekomstbestendige Arbeidsmarkt Zorg & Welzijn

UNGPs United Nations Guiding Principles on Business and Human Rights: richtlijnen voor
bedrijven om mensenrechten te respecteren.

VWS Ministerie van Volksgezondheid, Welzijn en Sport

Wiz Wet langdurige zorg

WOZ0 Programma Wonen, Ondersteuning en Zorg voor Ouderen

ZIN Zorg in natura

ZN Zorgverzekeraars Nederland

Zvw Zorgverzekeringswet
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Openbaarmakingsvereisten en opname door verwijzing

Hoofdstuk

ESRS 2 Algemene toelichtingen

BP-1 Algemene grondslag voor het opstellen van
duurzaamheidsverslagenen

Duurzaamheidsverslag > Algemene
toelichtingen > Grondslag voor het
opstellen van informatie

Jaarrekening > Overzicht van de
gehanteerde grondslagen voor financiele
verslaggeving

toezichthoudende organen

BP-2 Rapportage over specifieke omstandigheden Duurzaamheidsverslag > Algemene
toelichtingen > Grondslag voor het
opstellen van informatie

GOV-1 De rol van de bestuurs-, leidinggevende en Duurzaamheidsverslag > Algemene

toelichtingen > De rol van de bestuurs-,
leidinggevende en toezichthoudende
organen

GOV-2 Informatie verschaft aan en omgang met
duurzaamheidsthema’s door bestuurs-,
leidinggevende en toezichthoudende organen
van de onderneming

Duurzaamheidsverslag > Algemene
toelichtingen > Informatie verschaft aan en
omgang met duurzaamheidsthema’s door
bestuurs-, leidinggevende en
toezichthoudende organen van de
onderneming

GOV-3 Integratie van duurzaamheidsprestaties in
beloningsregelingen

Duurzaamheidsverslag > Algemene
toelichtingen > Integratie van
duurzaamheidsprestaties in
beloningsregelingen

GOV-4 Due-diligenceverklaring

Duurzaamheidsverslag > Algemene
toelichtingen > Due-diligenceverklaring
Duurzaamheidsverslag > Bijlage: Due-
diligenceverklaring

GOV-5 Risicobeheersing en interne controles voor
duurzaamheidsrapportage

Duurzaamheidsverslag > Algemene
toelichtingen > Risicobeheersing en
interne controles voor
duurzaamheidsverslag

SMB-1 Strategie, businessmodel en waardeketen

Duurzaamheidsverslag > Algemene
toelichtingen > Strategie

Verslag van de Raad van Bestuur > Profiel
> Missie, visie, kernwaarden en strategie

SBM-2 Belangen en opvattingen van stakeholders

Duurzaamheidsverslag > Algemene
toelichtingen > Belangen en opvattingen
van belanghebbenden

SMB-3 Materiéle impacts, risico’s en kansen en de
wisselwerking daarvan met strategie en
businessmodel

Duurzaamheidsverslag > Algemene
toelichtingen > Impact-, risico- en
kansenmanagement

IRO-1 Beschrijving van de processen om materiéle
impacts, risico’s en kansen in kaart te brengen
en te analyseren

Duurzaamheidsverslag > Algemene
toelichtingen > Impact-, risico- en
kansenmanagement

IRO-2 Rapportage-eisen in ESRS opgenomen in het
duurzaamheidsverslag van de onderneming

Duurzaamheidsverslag > Bijlagen >
Openbaarmakingsvereisten en opname
door verwijzing
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Hoofdstuk
E1 Klimaatverandering

ESRS 2 | Integratie van duurzaamheidsprestaties in Niet materieel
GOV-3 beloningsregelingen
E1-1 Transitieplan voor klimaatmitigatie Duurzaamheidsverslag >
Klimaatverandering > Zorg >Transitieplan
voor klimaatmitigatie van de zorg
Duurzaamheidsverslag >
Klimaatverandering > Beleggingen >Beleid
ESRS 2 Materiéle impacts, risico’s en kansen en de Duurzaamheidsverslag >
SBM-3 wisselwerking daarvan met strategie en Klimaatverandering > Inleiding
businessmodel
ESRS 2 | Beschrijving van de processen om materi€le Duurzaamheidsverslag >
IRO-1 klimaatimpacts, -risico’s en -kansen in kaart te Klimaatverandering >
brengen en te analyseren Weerbaarheidsanalyse
E1-2 Beleid ten aanzien van klimaatmitigatie en Duurzaamheidsverslag >
klimaatadaptatie Klimaatverandering > Zorg > Beleid
Duurzaamheidsverslag >
Klimaatverandering > Beleggingen >
Beleid
E1-3 Maatregelen en middelen wat betreft beleid ten | Duurzaamheidsverslag >
aanzien van klimaatverandering Klimaatverandering > Zorg > Acties
Duurzaamheidsverslag >
Klimaatverandering > Beleggingen >
Acties
E1-4 Doelen inzake klimaatmitigatie en Duurzaamheidsverslag >
klimaatadaptatie Klimaatverandering > Zorg >
Doelstellingen
Duurzaamheidsverslag >
Klimaatverandering > Beleggingen >
Doelstellingen
E1-5 Energieverbruik en energiemix Niet materieel bevonden
E1-6 Bruto scope 1-, 2-, 3-emissies en totale Duurzaamheidsverslag >
broeikasgasemissies Klimaatverandering > de COz-afdruk van
Menzis
E1-7 Broeikasgasverwijderingen en projecten voor Niet materieel bevonden
broeikasgasmitigatie gefinancierd uit carbon
credits
E1-8 Interne koolstofbeprijzing Niet materieel bevonden
Beoogde financiéle effecten van materiéle Niet materieel bevonden
E1-9 fysieke en transitierisico’s en potentiéle
klimaatkansen
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E2 waterverontreiniging

Hoofdstuk

ESRS 2 | Beschrijving van de processen om materiéle Duurzaamheidsverslag >
IRO-1 verontreinigingsimpacts, -risico’s en -kansen in | Waterverontreiniging > Impact-, risico- en
kaart te brengen en te analyseren kansenmanagement
E2-1 Beleid ten aanzien van verontreiniging Duurzaamheidsverslag >
Waterverontreiniging > Beleid
E2-2 Maatregelen en middelen wat betreft Duurzaamheidsverslag >
verontreiniging Waterverontreiniging > Acties
E2-3 Doelen wat betreft verontreiniging Duurzaamheidsverslag >
Waterverontreiniging > Doelstellingen
E2-4 Verontreiniging van lucht, water en bodem Niet materieel bevonden
E2-5 Zorgwekkende stoffen en zeer zorgwekkende Niet materieel bevonden
stoffen
E2-6 Beoogde financiéle effecten van impacts, Niet materieel bevonden
risico’s en kansen wat betreft verontreiniging

E5 Materiaalgebruik en circulaire economie

Hoofdstuk

ESRS 2 | Beschrijving van de processen om voor Duurzaamheidsverslag > Circulariteit >

IRO-1 materiaalgebruik en circulaire economie Impact-, risico- en kansenmanagement
materi€le impacts, risico’s en kansen in kaart te
brengen en te analyseren

E5-1 Beleid ten aanzien van materiaalgebruik en Duurzaamheidsverslag > Circulariteit >
circulaire economie Beleid

E5-2 Beleid en middelen inzake materiaalgebruik en | Duurzaamheidsverslag > Circulariteit >
circulaire economie Acties

E5-3 Doelen wat betreft materiaalgebruik en Duurzaamheidsverslag > Circulariteit >
circulaire economie Doelstellingen

E5-4 Materiaalinstromen Duurzaamheidsverslag > Circulariteit >

Materiaalinstromen

E5-5 Materiaaluitstromen Niet materieel bevonden

E5-6 Beoogde financiéle effecten van impacts, Niet materieel bevonden
risico’s en kansen wat betreft materiaalgebruik
en circulaire economie
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Hoofdstuk
S1 Eigen personeel

ESRS 2 | Belangen en opvattingen van Duurzaamheidsverslag > Algemene
SBM 2 belanghebbenden toelichtingen > Belangen en opvattingen
van belanghebbenden
ESRS 2 | Materiéle impacts, risico’s en kansen en de Duurzaamheidsverslag > Vitaliteit en
SBM 3 wisselwerking daarvan met strategie en gezondheid van medewerkers > Impact-,
businessmodel risico- en kansenmanagement
S1-1 Beleid ten aanzien van eigen personeel Duurzaamheidsverslag > Vitaliteit en
gezondheid van medewerkers > Beleid
S$1-2 Processen om met eigen medewerkers en Duurzaamheidsverslag > Vitaliteit en
werknemersvertegenwoordigers te overleggen gezondheid van medewerkers >
over impacts Processen om met eigen medewerkers en
werknemersvertegenwoordigers te
overleggen over impacts
$1-3 Herstelprocessen voor negatieve impacts en Niet materieel bevonden
kanalen voor eigen werknemers om zorgen
kenbaar te maken
S1-4 Acteren op materiéle impacts op eigen Duurzaamheidsverslag > Vitaliteit en
personeel, en benaderingen om wat eigen gezondheid van medewerkers > Acties
personeel betreft materiéle risico’s te mitigeren
en materiéle kansen te benutten, en de
effectiviteit van die maatregelen
S$1-5 Doelen wat betreft het beheersen van materiéle | Duurzaamheidsverslag > Vitaliteit en
negatieve impacts, het bevorderen van gezondheid van medewerkers >
positieve impacts en het beheersen van Doelstellingen
materiéle risico’s en kansen
S$1-6 Kenmerken van de werknemers van de Duurzaamheidsverslag > Vitaliteit en
onderneming gezondheid van medewerkers > Informatie
over de medewerkers
S$1-7 Kenmerken van medewerkers niet in loondienst | Materieel maar we maken gebruik van de
onder het eigen personeel van de phase-in
onderneming
S1-8 Cao-dekkingsgraad en sociale dialoog Niet materieel bevonden
$1-9 Diversiteitsmaatstaven Niet materieel bevonden
S$1-10 Leefbare lonen Niet materieel bevonden
S1-11 Sociale bescherming Niet materieel bevonden
S$1-12 Mensen met een beperking Niet materieel bevonden
S$1-13 Maatstaven voor opleiding en ontwikkeling van | Niet materieel bevonden
vaardigheden
S1-14 Veiligheids- en gezondheidsmaatstaven Niet materieel bevonden
S$1-15 Maatstaven voor werk-privébalans Materieel maar we maken gebruik van de
phase-in
S$1-16 Beloningsmaatstaven (loonkloof en totale Niet materieel bevonden
beloning)
S1-17 Incidenten, klachten en ernstige impacts op het | Niet materieel bevonden
gebied van mensenrechten
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Hoofdstuk
S2 Werknemers in de waardeketen

ESRS 2 | Belangen en opvattingen van Duurzaamheidsverslag > Algemene
SBM 2 belanghebbenden toelichtingen > Belangen en opvattingen
van belanghebbenden
ESRS 2 | Materiéle impacts, risico’s en kansen en de Duurzaamheidsverslag >
SMB 3 wisselwerking daarvan met strategie en Werkomstandigheden in de zorg > Impact-
businessmodel , risico- en kansenmanagement
S2-1 Beleid ten aanzien van werknemers in de Duurzaamheidsverslag >
waardeketen Werkomstandigheden in de zorg > Beleid
S$2-2 Processen om met werknemers in de Duurzaamheidsverslag >
waardeketen te overleggen over impacts Werkomstandigheden in de zorg >
Processen om met zorgpersoneel te
overleggen over impacts
S$2-3 Herstelprocessen voor negatieve impacts en Duurzaamheidsverslag >
kanalen voor werknemers in de waardeketen Werkomstandigheden in de zorg >
om zorgen kenbaar te maken Herstelprocessen voor negatieve impacts
en kanalen voor zorgpersoneel om zorgen
kenbaar te maken
S2-4 Acteren op materiéle impacts op werknemers in | Duurzaamheidsverslag >
de waardeketen, en benaderingen om wat Werkomstandigheden in de zorg > Acties
betreft werknemers in de waardeketen
materiéle risico’s te beheersen en materiéle
kansen te benutten, en de effectiviteit van die
maatregelen
S2-5 Doelen wat betreft het beheersen van materiéle | Duurzaamheidsverslag >
negatieve impacts, het bevorderen van Werkomstandigheden in de zorg >
positieve impacts en het beheersen van Doelstellingen
materiéle risico’s en kansen

Hoofdstuk
S4 Consumenten en eindgebruikers

eindgebruikers

ESRS 2 | Belangen en opvattingen van Duurzaamheidsverslag > Algemene

SBM 2 belanghebbenden toelichtingen > Belangen en opvattingen
van belanghebbenden

ESRS 2 | Materiéle impacts, risico’s en kansen en de Duurzaamheidsverslag > Toegang tot zorg

SMB 3 wisselwerking daarvan met strategie en > Toegang tot zorg > Impact-, risico- en

businessmodel kansenmanagement

Duurzaamheidsverslag > Toegang tot
diensten >Toegang tot diensten Zvw >
Impact-, risico- en kansenmanagement
Duurzaamheidsverslag > Toegang tot
diensten >Toegang tot diensten Wiz >
Impact-, risico- en kansenmanagement

S4-1 Beleid ten aanzien van consumenten en Duurzaamheidsverslag > Toegang tot zorg

> Toegang tot zorg > beleid

Duurzaamheidsverslag > Toegang tot
diensten >Toegang tot diensten Zvw >
beleid

Duurzaamheidsverslag > Toegang tot
diensten >Toegang tot diensten Wiz >
beleid
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S4-2

Processen om met te overleggen over impacts

Duurzaamheidsverslag > Toegang tot zorg
> Toegang tot zorg > Processen om met
consumenten en eindgebruikers te
overleggen over impacts

Duurzaamheidsverslag > Toegang tot
diensten >Toegang tot diensten Zvw >
Processen om met consumenten en
eindgebruikers te overleggen over impacts

Duurzaamheidsverslag > Toegang tot
diensten >Toegang tot diensten Wiz >
Processen om met consumenten en
eindgebruikers te overleggen over impacts

S$4-3 Herstelprocessen voor negatieve impacts en Niet materieel bevonden
kanalen om zorgen kenbaar te maken
S4-4 Acteren op materiéle impacts op werknemers in | Duurzaamheidsverslag > Toegang tot zorg
de waardeketen, en benaderingen om wat > Toegang tot zorg > Acties
betreft werknemers in de waardeketen
materié€le risico’s te beheersen en materiéle Duurzaamheidsverslag > Toegang tot
kansen te benutten, en de effectiviteit van die diensten >Toegang tot diensten Zvw >
maatregelen Acties
Duurzaamheidsverslag > Toegang tot
diensten >Toegang tot diensten Wiz >
Acties
S4-5 Doelen wat betreft het beheersen van materiéle | Duurzaamheidsverslag > Toegang tot zorg

negatieve impacts, het bevorderen van
positieve impacts en het beheersen van
materié€le risico’s en kansen

> Toegang tot zorg > Doelstellingen

Duurzaamheidsverslag > Toegang tot
diensten >Toegang tot diensten Zvw >
Doelstellingen

Duurzaamheidsverslag > Toegang tot
diensten >Toegang tot diensten Wiz >
Doelstellingen

Hoofdstuk

G1 Zakelijk gedrag

ESRS 2 | De rol van de bestuurs-, leidinggevende en Duurzaamheidsverslag > Integriteit en
GOV-1 toezichthoudende organen bedrijfsethiek > De rol van bestuurs-
leidinggevende en toezichthoudende
organen
G1-1 Beleid ten aanzien van zakelijk gedrag en Duurzaamheidsverslag > Integriteit en
bedrijfscultuur bedrijfsethiek > Beleid
G1-2 Beheer van relaties met leveranciers Niet materieel bevonden
G1-3 Preventie en opsporing van corruptie of Niet materieel bevonden
omkoping
G1-4 Bevestigde incidenten van corruptie of Niet materieel bevonden
omkoping
G1-5 Politieke invloed en lobbyactiviteiten Niet materieel bevonden
G1-6 Betalingspraktijken Niet materieel bevonden
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punten afg

eleid van andere EU-wet

Rapportagevereiste en gerelateerde datapunt

Genderdiversiteit raad van bestuur

Hoofdstuk

Duurzaamheidsverslag > Algemene

Gov-1 toelichtingen > Governance

Art.21d

ESRS 2 Percentage onafhankelijke bestuurders Duurzaamheidsverslag > Algemene

Gov-1 toelichtingen > Governance

Art.21 e

ESRS 2 Due-diligence-verklaring Duurzaamheidsverslag > Algemene

Gov-4 toelichtingen > Due-dilligenceverklaring

Art. 30

ESRS 2 Betrokkenheid bij activiteiten m.b.t. Duurzaamheidsverslag > Algemene

SBM-1 activiteiten fossiele brandstoffen toelichtingen > Strategie

Art. 40 d (i)

ESRS 2 Betrokkenheid bij activiteiten m.b.t. Duurzaamheidsverslag > Algemene

SBM-1 chemische toelichtingen > Strategie

Art. 40 d (ii) productie

ESRS 2 Betrokkenheid bij activiteiten m.b.t. Duurzaamheidsverslag > Algemene

SBM-1 controversiéle wapens toelichtingen > Strategie

Art. 40 d (iii)

ESRS 2 Betrokkenheid bij activiteiten m.b.t. teelt Duurzaamheidsverslag > Algemene

SBM-1 en productie tabak toelichtingen > Strategie

Art. 40 d (iv)

ESRS E1-1 Transitieplan om tegen 2050 Duurzaamheidsverslag >

Art. 14 klimaatneutraliteit te bereiken Klimaatverandering > Zorg > Transitieplan
voor Klimaatmitigatie
Duurzaamheidsverslag >
Klimaatverandering > Beleggingen >
Beleid

ESRS E1-1 Ondernemingen uitgesloten van op Niet materieel bevonden

Art.16 g Overeenkomst van Parijs afgestemde

benchmarks

ESRS E1-4 Doelen BKG-emissiereductie Duurzaamheidsverslag >

Art. 34 Klimaatverandering > De CO2-voetafdruk
van Menzis

ESRS E1-5 Energieverbruik en energiemix Niet materieel bevonden

Art. 37

ESRS E1-5 Totale energieverbruik uit hernieuwbare Niet materieel bevonden

Art. 38 bronnen, uitgesplitst naar bronnen (alleen

sectoren met grote klimaatimpact)

ESRS E1-5 Energie-intensiteit activiteiten in sectoren Niet materieel bevonden

Art.40-43 met grote klimaatimpact

ESRS E1-6 Bruto scope 1-, 2-, 3-emissies en totale Duurzaamheidsverslag >

Art. 44 BKG-emissies Klimaatverandering > De CO2-voetafdruk
van Menzis

ESRS E1-6 Intensiteit bruto-BKG-emissies Duurzaamheidsverslag >

Art. 53-55 Klimaatverandering > De CO2-voetafdruk
van Menzis

ESRS E1-7 BKG-verwijderingen en carbon credits Niet materieel bevonden

Art. 56

ESRS E1-9 Blootstelling benchmarkportefeuille aan Niet materieel bevonden

Art. 66 fysieke klimaatrisico’s

ESRS E1-9 Uitsplitsing geldbedragen in acuut en Niet materieel bevonden

Art. 66 a chronisch fysiek risico
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ESRS E1-9 Locatie significante activa die materieel Niet materieel bevonden
Art. 66 c fysiek risico lopen
ESRS E1-9 Uitsplitsing boekwaarde vastgoedactiva Niet materieel bevonden
Art. 67 c naar

energie-efficiéntieklasse
ESRS E1-9 Mate blootstelling portefeuille aan Niet materieel bevonden
Art. 69 klimaatkansen
ESRS E2-4 Hoeveelheid emissies naar lucht, water en | Niet materieel bevonden
Art. 28 bodem van elke verontreinigende stof in

bijlage Il bij E-PRTR-verordening

(Europees register uitstoot en

overbrenging verontreinigende stoffen
ESRS E3-1 Water en mariene hulpbronnen Niet materieel bevonden
Art. 9
ESRS E3-1 Specifiek beleid Niet materieel bevonden
Art. 13
ESRS E3-1 Duurzame oceanen en zeeén Niet materieel bevonden
Art. 14
ESRS E3-4 Totale hoeveelheid gerecycled en Niet materieel bevonden
Art. 28 c hergebruikt water
ESRS E3-4 Totale waterverbruik in m3 per netto- Niet materieel bevonden
Art. 29 opbrengst eigen activiteiten
ESRS E4 Activiteiten die een negatieve invlioed Niet materieel bevonden
IRO-1 hebben op de kwetsbare biodiversiteit
Art. 16 a (i)
ESRS E4 Materiéle negatieve impact met betrekking | Niet materieel bevonden
IRO-1 tot bodemdegradatie, woestijnvorming of
Art. 16 b bodemafdichting
ESRS E4 Activiteiten die van invloed zijn op Niet materieel bevonden
IRO-1 bedreigde
Art. 16 c diersoorten
ESRS E4-2 Praktijken of beleid duurzaam beheer Niet materieel bevonden
Art. 24 b bodem / duurzame landbouw
ESRS E4-2 Praktijken of beleid duurzaam beheer Niet materieel bevonden
Art. 24 c oceanen / zee
ESRS E4-2 Beleid tegen ontbossing Niet materieel bevonden
Art. 24 d
ESRS E5-5 Niet-gerecycled afval Niet materieel bevonden
Art. 37 d
ESRS E5-5 Gevaarlijk afval en radioactief afval Niet materieel bevonden
Art.39
ESRS $1 Risico incidenten gedwongen arbeid Niet materieel bevonden
SBM-3
Art. 14 f
ESRS S$1 Risico incidenten kinderarbeid Niet materieel bevonden
SBM-3
Art. 14 g
ESRS S$1-1 Toezeggingen op gebied van Niet materieel bevonden
Art. 20 mensenrechtenbeleid
ESRS S$1-1 Due-diligencebeleid rond kwesties aan de | Niet materieel bevonden
Art. 21 orde in fundamentele verdragen 1 t/m 8

van Internationale Arbeidsorganisatie
ESRS S$1-1 Procedures en maatregelen ter Niet materieel bevonden
Art. 22 voorkoming van mensenhandel
ESRS S$1-1 Beleid of beheersystem ter voorkoming Niet materieel bevonden
Art. 23 van arbeidsongevallen

Financieel jaarverslag 2025, Codperatie Menzis U.A.

94



ESRS $1-3

Klachtenregelingen

Niet materieel bevonden

Art. 32 c
ESRS S1-14 | Aantal sterfgevallen en aantal en aandeel | Niet materieel bevonden
Art. 88 b-c arbeidsongevallen
ESRS S1-14 | Aantal verzuimdagen als gevolg van letsel, | Niet materieel bevonden
Art. 88 e ongevallen, dodelijke ongevallen of ziekte
ESRS S$1-16 | Niet-gecorrigeerde loonkloof man-vrouw Niet materieel bevonden
Art. 97 a
ESRS S§1-16 | Ratio buitensporige beloning CEO Niet materieel bevonden
Art. 97 b
ESRS S$1-17 | Gevallen van discriminatie Niet materieel bevonden
Art. 103 a
ESRS $§1-17 Niet-nakoming UNGP’s on Business and Niet materieel bevonden
Art. 104 a Human Rights en OESO-richtlijnen
ESRS S2 Aanzienlijk risico kinderarbeid of Duurzaamheidsverslag >
SBM-3 gedwongen arbeid in waardeketen Werkomstandigheden in de zorg >
Art. 11 b Materiéle impacts, risico’s en kansen en
de wisselwerking met strategie en
businessmodel
ESRS S2-1 Toezeggingen op gebied van Duurzaamheidsverslag >
Art. 17 mensenrechtenbeleid Werkomstandigheden in de zorg > Beleid
ESRS S2-1 Beleid ten aanzien van werknemers in Duurzaamheidsverslag >
Art. 18 waardeketen Werkomstandigheden in de zorg > Beleid
ESRS S2-1 Due-diligencebeleid rond kwesties aan de | Duurzaamheidsverslag >
Art. 19 orde in fundamentele verdragen 1 t/m 8 Werkomstandigheden in de zorg > Beleid
van Internationale Arbeidsorganisatie
ESRS S2-4 Mensenrechten-problemen en -incidenten | Niet materieel bevonden
Art. 36 m.b.t. upstream- en downstream-
waardeketen
ESRS S3-1 Toezeggingen op gebied van Niet materieel bevonden
Art. 16 mensenrechten-beleid
ESRS S3-1 Niet-nakoming UNGP’s on Business and Niet materieel bevonden
Art. 17 Human Rights, ILO-beginselen en/of
OESO-richtlijnen
ESRS S3-4 Mensenrechtenproblemen en -incidenten Niet materieel bevonden
Art. 36
ESRS S4-1 Beleid ten aanzien van consumenten en Duurzaamheidsverslag > Toegang tot zorg
Art. 16 eindgebruikers > Beleid
ESRS S4-1 Niet-nakoming UNGP’s on Business and Duurzaamheidsverslag > Toegang tot zorg
Art. 17 Human Rights en OESO-richtlijnen > Beleid
ESRS S4-4 Mensenrechten-problemen en -incidenten | Niet materieel bevonden
Art. 35
ESRS G1-1 VN-Verdrag tegen corruptie Niet materieel bevonden
Art. 10 b
ESRS G1-1 Bescherming klokkenluiders Niet materieel bevonden
Art.10d
ESRS G1-4 Geldboeten voor overtredingen wetgeving | Niet materieel bevonden
Art. 24 a tegen corruptie en omkoping
ESRS G1-4 Normen bestrijding corruptie en omkoping | Niet materieel bevonden
Art. 24 b
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Due-diligenceverklaring

Stap van het due-

Locatie in Duurzaamheidsverslag

diligenceproces

1. Integratie van due
diligence in governance,
strategie en
businessmodel

Duurzaamheidsverslag > Algemene toelichtingen >
Informatie verschaft aan en omgang met
duurzaamheidsthema’s door bestuurs-,
leidinggevende en toezichthoudende organen van
de onderneming

Duurzaamheidsverslag > Algemene toelichtingen >
Materiéle impacts, risico’s en kansen en de
wisselwerking daarvan met strategie en
businessmodel

2. Betrekken van getroffen
belanghebbenden

Duurzaamheidsverslag > Algemene toelichtingen >
Belangen en opvattingen van belanghebbenden

3. Inzichtin en
beoordeling van negatieve
impact op mens en milieu

Duurzaamheidsverslag > Algemene toelichtingen >
Materiéle impacts, risico’s en kansen en de
wisselwerking daarvan met strategie en
businessmodel

Duurzaamheidsverslag > Algemene toelichtingen >
Beschrijving van de processen om materié€le
impacts, risico’s en kansen in kaart te brengen en
te analyseren

4. Maatregelen tegen
negatieve impact op mens
en milieu

Klimaatverandering

Duurzaamheidsverslag > Klimaatverandering >
Acties

Waterverontreiniging

Duurzaamheidsverslag > Waterverontreiniging >
Acties

Circulariteit

Duurzaamheidsverslag > Circulariteit > Acties

Werkomstandigheden in
de zorg

Duurzaamheidsverslag > Werkomstandigheden in
de zorg > Acties

5. Monitoren van de
effectiviteit van
inspanningen

Klimaatverandering

Duurzaamheidsverslag > Zorg > Doelstellingen
Duurzaamheidsverslag > Beleggingen >
Doelstellingen

Waterverontreiniging

Niet opgenomen in het duurzaamheidsverslag

Circulariteit

Niet opgenomen in het duurzaamheidsverslag

Werkomstandigheden in
de zorg

Duurzaamheidsverslag > Werkomstandigheden in
de zorg > Doelstellingen
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Definities van alle meetwaarden

ESRS 2

KPI

Aantal uitvoerende en niet-
uitvoerende bestuurders

' Definitie

Het totaal aantal uitvoerende bestuurders is gelijk aan het aantal
uitvoerende bestuurders zoals geregistreerd bij de Kamer van
Koophandel.

Menzis heeft een dualistisch bestuursmodel dat bestaat uit een Raad
van Bestuur en een Raad van Commissarissen. Derhalve is er geen
sprake van niet-uitvoerende bestuurders.

Percentage naar gender van
bestuurs-, leidinggevende en
toezichthoudende organen

Deze KPI betreft het percentage naar gender en betreft de volgende
gremia:

Raad van Commissarissen

Raad van Bestuur

Directieraad

Menzis Leiderschapsteam

Menzis kiest ervoor om de categorieén vrouwen, non-binair en
onbekend af te zetten tegen de categorie mannen.

Percentage onafhankelijke
commissarissen in de Raad
van Commissarissen

Het percentage onafhankelijke commissarissen in de Raad van
Commissarissen, zoals gerapporteerd in het verslag van de Raad van
Commissarissen.

Percentage variabele
beloningen afhankelijk van
duurzaamheidsdoelen en/of -
impacts

Het percentage variabele beloningen van bestuurs-, leidinggevende en
toezichthoudende organen dat afhankelijk is van duurzaamheidsdoelen
en/of -impacts is gebaseerd op beleid en reglementen. Dit betreft de
volgende gremia:

Raad van Commissarissen

Raad van Bestuur

Directieraad

Menzis Leiderschapsteam

Totale opbrengst uit de sector
fossiele brandstoffen

Het totaal belegd vermogen in de sector fossiele brandstoffen inclusief
een uitsplitsing naar opbrengsten uit kolen, olie, gas en op de
taxonomie afgestemde activiteiten met betrekking tot fossiel gas.

Deze indicator heeft alleen betrekking op de beleggingsportefeuille van
Menzis waarbij per positie is beoordeeld of deze actief is in de sector
fossiele brandstoffen en in welke categorie deze actief is. Bij de
beoordeling wordt gebruik gemaakt van een externe rapportage.

De marktwaarden die gebruikt zijn voor deze berekening zijn
gebaseerd op Solvency ll-waarderingsregels.

Totale opbrengst uit de
vervaardiging van chemische
producten.

Het totaal belegd vermogen dat betrekking heeft op de vervaardiging
van chemische producten.

Deze indicator heeft alleen betrekking op de beleggingsportefeuille van
Menzis waarbij per positie is beoordeeld of deze betrekking heeft op de
vervaardiging van chemische producten. Bij de beoordeling wordt
gebruik gemaakt van een externe rapportage.

De marktwaarden die gebruikt zijn voor deze berekening zijn
gebaseerd op Solvency ll-waarderingsregels.
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Totale opbrengsten uit de
vervaardiging van
controversiéle wapens.

Het totaal belegd vermogen dat betrekking heeft op de vervaardiging
van controversiéle wapens. Deze indicator heeft alleen betrekking op
de beleggingsportefeuille van Menzis waarbij een zerotolerancebeleid
geldt zoals beschreven in het beleid met betrekking tot onze
beleggingen.

Totale opbrengst uit de teelt en
productie van tabak.

Het totaal belegd vermogen dat betrekking heeft op de teelt en
productie van tabak. Deze indicator heeft alleen betrekking op de
beleggingsportefeuille van Menzis waarbij een zerotolerancebeleid
geldt zoals beschreven in het beleid met betrekking tot onze
beleggingen.

E1 Emissies
KPI
Scope 3

\ Definitie

Scope 3 - algemeen

Scope 3 emissies worden gerapporteerd op basis van het GHG
Protocol en omvatten de significante en relevante scope 3-
categorieén, zoals in dit verslag opgenomen. Deze bestaan uit de
emissies als gevolg van de ingekochte zorg en onze beleggingen,
waarvan de berekening gebaseerd is op secundaire data.

Categorie 1 - Gekochte
goederen en diensten

Onder de scope 3 emissies valt de uitstoot van de ingekochte zorg.
Een uitwerking van de berekeningsmethode van ingekochte zorg is
opgenomen in de bijlage ‘Methode en aannames berekening CO.-
uitstoot zorginkoop’.

Categorie 15 — Beleggingen

De berekening voor de COz-uitstoot van de beleggingsportefeuille is in
lijin met de PCAF Financed Emissions Standard (Part A) en uitgesplitst
naar beleggingscategorie.

Voor de berekening van de CO3-uitstoot van aandelen en
bedrijfsobligaties wordt gebruik gemaakt van een module van een
externe dataprovider. Deze module gebruikt de door de bedrijven
gerapporteerde COz-informatie en ons relatieve aandeel in het
specifieke bedrijf om een CO»-factor te berekenen. Door onze
portefeuille hierin te uploaden volgt uit deze module een CO2-uitstoot
rapportage en CO>-factor die is afgestemd op het relatieve aandeel dat
we in ieder bedrijf hebben. Door de waarde van deze portefeuille te
vermenigvuldigen met de berekende CO»-factor hebben we de CO--
uitstoot van deze beleggingscategorién bepaald.

Voor de berekening van de CO3-uitstoot van staatsobligaties en de
geldmarkt wordt gebruik gemaakt van de CO:z-uitstootdata van onze
fiduciair beheerder. Onze beheerder heeft beschikking over een data-
module van een externe partij waarmee de CO.-uitstoot van deze
portefeuilles geschat wordt, op een vergelijkbare manier als voor
aandelen en bedrijfsobligaties. Dit houd in dat per land een CO2-
intensiteit en COz-uitstoot wordt bepaald vanuit de data-module van de
externe partij. Deze is vervolgens door onze vermogensbeheerder
toegepast op onze portefeuille, waarbij ons aandeel is bepaald op
basis van het BBP gecorrigeerd voor koopkrachtpariteit, om de CO»-
factor en CO»-uitstoot voor onze portefeuille te schatten.
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Voor de berekening van de COz-uitstoot van de Nederlandse
woninghypotheekfonds wordt gebruik gemaakt van de COz-informatie
dat door de vermogensbeheerder van het Nederlandse
woninghypotheekfonds wordt gerapporteerd. De vermogensbeheerder
rapporteert een CO2-factor dat gebaseerd is op de energielabel, de
oppervlakte en type woning waarbij voor de berekening van de CO--
uitstoot gebruik is gemaakt van algemene uitstootfactoren. De
gerapporteerde COz-factor wordt vermenigvuldigd met de waarde van
onze beleggingen om de CO2-uitstoot van deze beleggingscategorie te
schatten.

Totale CO2- emissies

Totale scope 3 CO2- emissie

De totale scope 3 CO2-emissie betreft de som van de CO2-emissies
van de individuele scope 3 categorieén.

COq-intensiteit

COz2-intensiteit

De broeikasgas intensiteit wordt berekend door de totale scope 1, 2 en
3 emissies te delen door de totale opbrengsten.

De totale opbrengsten is de som van onderstaande posten in de
‘Geconsolideerde winst-en-verliesrekening over 2025

o Verdiende premies en bijdragen eigen rekening;
Overige technische baten eigen rekening;
Opbrengsten uit beleggingen;
Niet gerealiseerde winst uit beleggingen;
Andere baten

G|
Totaal aantal eigen medewerkers
ultimo rapportageperiode

Definitie
Totaal aantal eigen medewerkers ultimo rapportageperiode,
uitgesplitst naar contracttype (vast en tijdelijk).

Met eigen medewerkers bedoelen we medewerkers in loondienst die
een arbeidsovereenkomst met Menzis heeft op een bepaalde
peildatum.

S1 Eigen personeel

Totaal aantal eigen medewerkers
dat Menzis heeft verlaten in de
rapportageperiode

Totaal aantal eigen medewerkers dat in de rapportageperiode uit
dienst is getreden vanwege:

e  Opzegging door werknemer;

e Ontslag door werkgever (inclusief beéindiging met
wederzijds goedvinden). Dit betreft onder andere
medewerkers die ziek uit dienst treden, ontslag tijdens
proefperiode en ontslag wegens boventalligheid;

e Pensionering;

e  Overlijden tijdens dienstverband; of

e Aflopen dienstverband voor bepaalde tijd.

Percentage personeelsverloop in
de rapportageperiode

Het percentage personeelsverloop wordt berekend door het totaal
aantal eigen medewerkers dat Menzis in de rapportageperiode heeft
verlaten af te zetten tegen het gemiddelde aantal eigen
medewerkers in de rapportageperiode.

Totaal aantal medewerkers niet
in loondienst ultimo
rapportageperiode

Totaal aantal medewerkers niet in loondienst ultimo
rapportageperiode betreft medewerkers werkzaam als ‘interimmer’ of
‘uitzendkracht .
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Verzuimfrequentie De verzuimfrequentie geeft aan hoe vaak eigen medewerkers zich
gemiddeld per periode ziekmelden. Het totaal aantal
verzuimmeldingen in de periode wordt gedeeld door het aantal eigen
medewerkers in de periode.

Bij de berekening van de KPI Verzuimfrequentie worden enkel
ziekmeldingen met een startdatum in de rapportageperiode in
ogenschouw genomen. Andere redenen voor afwezigheid, zoals
zwangerschap, doktersbezoek of een begrafenis, worden niet
geclassificeerd als een verzuimmelding.

Inzetbaarheidspercentage Het inzetbaarheidspercentage wordt berekend door 100% (volledige
inzetbaarheid) te verminderen met het voortschrijdend verzuim.

Het voortschrijdend verzuim is het gemiddelde verzuimpercentage
van alle eigen medewerkers over de afgelopen 12 maanden.

De berekening van de KPI Inzetbaarheidspercentage ziet enkel toe
op de inzetbaarheid minus verzuim wegens ziekmeldingen. Andere
redenen voor afwezigheid, zoals zwangerschap, doktersbezoek of
een begrafenis, worden niet geclassificeerd als een verzuim.
Vitaliteit en werkbalans De vragen ‘Ik ervaar een goede balans tussen werk en privé’ en ‘In
mijn werk voel ik me fit en energiek’ in het medewerkersonderzoek
geven een indicatie over de leefkracht en werkbalans van de eigen
medewerkers en uitzendkrachten die meer dan 3 maanden
werkzaam zijn voor Codperatie Menzis.

Met uitzondering van de boventalligen vallen alle eigen medewerkers
en uitzendkrachten, die bij aanvang van de onderzoeksperiode
minimaal drie maanden werkzaam zijn voor Co6peratie Menzis in de
scope van het medewerkersonderzoek. Interimmers en
gepensioneerden zijn niet in scope.

S2 Werkomstandigheden in de zorg

KPI Definitie

Ervaren werkdruk Voor de indicator ervaren werkdruk is gebruikgemaakt van de meest
recente publiek beschikbare gegevens uit de AZW-monitor van het
CBS. Deze monitor is gebaseerd op een door het CBS uitgevoerde
medewerker enquéte binnen de zorg- en welzijnssector. De
gebruikte informatie valt binnen het thema ‘Werknemers:
tevredenheid en psychosociale arbeidsbelasting’.

De ervaren werkdruk betreft het gemiddelde percentage werknemers
binnen de sector ‘Zorg en Welzijn (small)’ dat zijn werkdruk als ‘hoog’
of ‘te hoog' ervaart.

Administratietijd Voor de indicator administratietijd is gebruikgemaakt van de meest
recente publiek beschikbare gegevens uit de AZW-monitor van het
CBS. Deze monitor is gebaseerd op een door het CBS uitgevoerde
medewerker enquéte binnen de zorg- en welzijnssector. De
gebruikte informatie valt binnen het thema ‘Werknemers;
tijdsbesteding werkzaamheden’.

De administratietijd betreft het deel van de totale wekelijkse werktijd
binnen de sector ‘Zorg en Welzijn (small)’ in cliéntgebonden
beroepen aan:

- Verslaglegging over verlening van zorg;

- Registreren informatie voor organisatie.
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S4 Toegang tot zorg
KPI ' Definitie
Percentage ingeschreven Voor het percentage ingeschreven verzekerden bij de huisarts wordt
verzekerden bij de huisarts gebruikgemaakt van de meest recent beschikbare gegevens uit het
landelijk informatiedashboard van Vektis, dat gegevens over de zorg
verzamelt en analyseert.

Het percentage ingeschreven verzekerden bij de huisarts betreft het
aantal verzekerden met een gedeclareerd inschrijftarief, gecorrigeerd
voor Wlz-ingeschrevenen, gedeeld door het totaal aantal te
verzekeren personen dat in Nederland woont. Hierbij wordt
gecorrigeerd voor Wiz-ingeschrevenen met een zorgzwaartepakket
‘instellingszorg met behandeling’, omdat deze mensen doorgaans
onder de verantwoordelijkheid van een instelling vallen en daarom
geen huisarts nodig hebben.

Geplaatste cliénten in Wiz- Voor het aantal geplaatste cliénten per Wiz-leveringsvorm wordt
leveringsvorm gebruikgemaakt van informatie die via de Zorgcijferdatabank
beschikbaar is. Zorgkantoren verstrekken gegevens over zorgkosten
en zorggebruik aan het Zorginstituut Nederland, die deze informatie
via de Zorgcijferdatabank beschikbaar stelt.

Hierbij wordt het percentage cliénten die in een Wiz-leveringsvorm
zijn geplaatst ten opzichte van het totaal aantal inwoners met een
WiIz-indicatie binnen onze zorgkantoorregio’s berekend.
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Overzicht scope 3-CO,-emmissiecategorién

Scope 3 categorie Toelichting

Scope 3.1 — Ingekochte goederen en diensten

Deze emissies worden gerapporteerd voor de
emissies van de zorginkoop.

Scope 3.2 — Kapitaalgoederen

Deze emissies zijn niet significant voor Menzis.

Scope 3.3 — Brandstof en energie-gerelateerde
activiteiten

Deze emissies zijn niet relevant voor Menzis.

Scope 3.4 — Upstream transport en distributie

Deze emissies zijn niet significant voor Menzis.

Scope 3.5 — Bedrijfsafval

Deze emissies zijn niet significant voor Menzis.

Scope 3.6 — Personenvervoer (zakelijk verkeer)

Deze emissies zijn niet significant voor Menzis.

Scope 3.7 — Woon-werkverkeer

Deze emissies zijn niet significant voor Menzis.

Scope 3.8 — Upstream geleasede active

Deze emissies zijn niet significant voor Menzis.

Scope 3.9 — Downstream transport en distributie

Deze emissies zijn niet relevant voor Menzis.

Scope 3.10 — Ver- of bewerken van verkochte
producten

Deze emissies zijn niet relevant voor Menzis.

Scope 3.11 — Gebruik van verkochte producten

Deze emissies zijn niet relevant voor Menzis.

Scope 3.12 — End-of-life verwerking van verkochte
producten

Deze emissies zijn niet relevant voor Menzis.

Scope 3.13 — Downstream geleasede activa

Deze emissies zijn niet relevant voor Menzis.

Scope 3.14 — Franchisehouders

Deze emissies zijn niet relevant voor Menzis.

Scope 3.15 — Investeringen

Deze emissies worden gerapporteerd voor de
emissies van de beleggingen.
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Overzicht gehanteerde bronnen CO2-berekeningen 2025

Scope 3.1 — Zorginkoop

Zorgsegment

Totale
CO-factor

Belangrijkste databron voor emissiefactoren

Basisverzekering

Milieubarometer benchmark huisartsenpraktijken in

Huisartsenzorg en MDZ 0,016 combinatie met NIVEL-data.
Op basis van publieke informatie van acht aan
Farmaceutische zorg 0,084 Nederlands apotheken leverende farmaceutische
producenten.
Milieubarometer benchmark verpleeghuis en
Verpleging en verzorging 0,033 verzorgingshuis in combinatie met informatie van drie
verpleging en verzorging organisaties.
Mondzorg 0,099 Hler\_/oor is de.zellfd.e COq-factor gebruikt als van de
Medisch specialistische zorg.
. Hiervoor is dezelfde CO>-factor gebruikt als van de
Verloskundige zorg 0,016 Huisartsen en MDZ.
. R Milieubarometer benchmark ziekenhuis in combinatie
Medisch specialistische zorg 0,099 . ) . . X .
met informatie van vier academische ziekenhuizen.
. Hiervoor is dezelfde CO>-factor gebruikt als van de
Paramedische zorg 0,016 Huisartsen en MDZ.
Hulpmiddelenzorg 0.184 DEERA 2022 — Therapeutic appliances and
equipment
Ziekenvervoer 0,050 _Sectorkc_)mpas ambula_ncezorg 2024 aangevulq n_1et
informatie van een regionale ambulancevoorziening.
Milieubarometer benchmark geneeskundige
GGZ — intramuraal 0,062 gezondheidszorg in combinatie met informatie van
drie GGZ organisaties.
GGZ — extramuraal 0,016 Hiervoor is dezelfde CO>-factor gebruikt als van de
Huisartsen en MDZ.
Milieubarometer benchmark gehandicaptenzorg in
GRZ, ELV en GZSP 0,043 combinatie met informatie van vier GRZ, ELV en
GZSP organisaties.
Kraamzorg 0,036 DEFRA. 2022 — Services of household as employers of
domestic personnel
Diverse overige zorgkosten 0,062 Betreft het gewogen gemiddelde van de CO»-factoren
van alle bovenstaande zorgsegmenten.
Grensoverschrijdende zorg 0,062 Betreft het gewogen gemiddelde van de CO»-factoren
van alle bovenstaande zorgsegmenten.
Kwaliteitsgelden 0,062 Betreft het gewogen gemiddelde van de CO2-factoren

van alle bovenstaande zorgsegmenten.
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Scope 3.1 — Zorginkoop

Zorgsegment Totale Belangrijkste databron voor emissiefactoren
CO:-factor
Aanvullende verzekering (afgeleid van CO.-factoren van de basisverzekering)
. R 0,099 Hiervoor is dezelfde CO2-factor gebruikt als van de
Medisch specialistische zorg . T
Medisch specialistische zorg.
GGZ 0,016 Hiervoor is dezelfde CO2-factor gebruikt als van de
GGZ - extramuraal.
Huisartsenpraktijken en 0016 Hiervoor is dezelfde CO2-factor gebruikt als van de
gezondheidscentra ’ Huisartsen en MDZ.
Tandartspraktijken 0,099 Hiervoor is dezelfde CO2-factor gebruikt als van de
Mondzorg.
Paramedische en verloskundige 0016 Hiervoor is dezelfde CO»-factor gebruikt als van de
praktijken ’ Paramedische zorg.
Verpleging en verzorging, incl. 0033 Hiervoor is dezelfde CO»-factor gebruikt als van de
kraamzorg ’ Verpleging en verzorging.
. Hiervoor is dezelfde CO>-factor gebruikt als van de
Gehandicaptenzorg 0,043 GRZ, ELV en GZSP.
Preventieve publieke Hiervoor is dezelfde CO2-factor gebruikt als van de
. 0,062 . .
gezondheidszorg Diverse overige zorgkosten.
. . . Hiervoor is dezelfde CO2-factor gebruikt als van de
Overige dienstverlening 0,016 Huisartsen en MDZ.
Apotheken 0,084 Hiervoor |s_dezelfde CO2-factor gebruikt als van de
Farmaceutische zorg.
Hulpmiddelenzorg 0.184 H|ervopr is dezelfde CO»-factor gebruikt als van de
Hulpmiddelenzorg.
Zorg als nevenactiviteiten 0,062 H!ervoor is dgzelfde CO2-factor gebruikt als van de
Diverse overige zorgkosten.
Buitenlandse zorg en welziin 0,062 H!ervoor is dgzelfde CO2-factor gebruikt als van de
Diverse overige zorgkosten.

Scope 3.1 — Zorginkoop

Zorgsegment Totale Belangrijkste databron voor emissiefactoren
CO-factor

Wet langdurige zorg (afgeleid van CO:-factoren van de basisverzekering)
GGZ 0,062 H|ervqor is dezelfde CO»-factor gebruikt als van de
GGZ- intramuraal.
. Hiervoor is dezelfde COz-factor gebruikt als van de
Gehandicaptenzorg 0,043 GRZ, ELZ en GZSP.
) . Hiervoor is dezelfde COz-factor gebruikt als van de
Verpleging en verzorging 0,033 . .
Verpleging en verzorging.
Rest 0,062 H!ervoor is dgzelfde CO»-factor gebruikt als van de
Diverse overige zorgkosten.
Overige zorgkosten 0,062 H!ervoor is dgzelfde CO2-factor gebruikt als van de
Diverse overige zorgkosten.
Persoonsgebonden budget 0,033 H|ervoor is dezelfde CQz-factor gebruikt als van de
Verpleging en verzorging.
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Scope 3.15 — Beleggingen
Beleggingscategorie

Aandelen

Totale
CO-factor

Belangrijkste databron voor emissiefactoren

Op basis van door de bedrijven gerapporteerde

143,8 . o .

informatie via een database van een externe partij.

Bedrijfsobligaties 582.1 _Op baS|s_ van door de bedrijven gerapporteerde )
informatie via een database van een externe partij.

Staatsobligaties 104,7 Op basis van de CO2-data van ons fiduciair
beheerder.

. Op basis van de CO2-data van de

Nederlandse woninghypotheken 9.8 vermogensbeheerder van het betreffende fonds.

Geldmarkt 130,6 Op basis van de CO2-data van ons fiduciair
beheerder.

Zorgbeleggingen n.v.t. n.v.t.
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Methode en aannames berekening CO,-uitstoot Zorginkoop

Onze berekening van CO,-emissies gerelateerd aan zorginkoop omvat zowel gecontracteerde als
ongecontracteerde zorg binnen de Zorgverzekeringswet, de Wet langdurige zorg, tandartsverzekeringen en
aanvullende verzekeringen. Gezien de huidige onzekerheid rond scope 3-emissies werken wij in de komende
periode, samen met onze waardeketen, gericht aan het verminderen van die onzekerheid door betere
datadekking, validatie en uniforme toepassing van de methodiek. Voor scope 3 zorginkoop berekenen wij per
zorgsoort de emissies door spend-based emissiefactor te vermenigvuldigen met de uitgaven uit de
basisverzekering, aanvullende verzekering en Wiz-zorg. Voor deze uitgaven gebruiken wij de financiéle
gegevens uit de risicovereveninggegevens (basisverzekering), interne ramingen (aanvullende gegevens) en
het verdeelmodel (WIz) over 2024 zoals ingeschat per Q2-2025. Per zorgsoort is €én uniforme emissiefactor
voor alle financieringsvormen gehanteerd, de emissies per financieringsvorm verschillen uitsluitend door de
hoogte en samenstelling van de uitgaven.

Tegen deze achtergrond is het opstellen van een robuust, kwantitatief reductiedoel specifiek voor scope 3
zorginkoop op dit moment lastig: emissiefactoren zijn spend-based en bewegen mee met inflatie en
volumemix, methodische verfijningen (zoals de opsplitsing van subbranches) kunnen de uitkomsten
beinvloeden en de beschikbaarheid van primaire scope 3-data in de zorgsector ontwikkelt zich nog. Een
sectorbreed reductiedoel voor de volledige CO,-emissie van de gehele zorg (alle zorg binnen de
zorgverzekeringen en de langdurige zorg) is bovendien nog niet vastgesteld, omdat een landelijke, volledige
CO-,emissieberekening ontbreekt. Totdat de datagrondslag verder is versterkt, richten wij ons daarom primair
op het verbeteren van de nauwkeurigheid en herleidbaarheid van de cijfers, het tonen van zowel absolute
emissies als intensiteiten, en het periodiek actualiseren van de emissiefactoren; zodra de betrouwbaarheid
toeneemt, zullen wij een passend, kwantitatief doel voor scope 3 zorginkoop formuleren.

Emissiefactoren zijn vastgesteld via drie methoden, afhankelijk van de beschikbaarheid en kwaliteit van data:

1. Op basis van nationale zorgkosten en sectorfootprints voor huisartsenzorg en MDZ, verpleging en
verzorging (V&V), intramurale geestelijke gezondheidszorg (GGZ), GRZ/ELV/GZSP, medisch
specialistisch zorg (MSZ) en ziekenvervoer. Deze methode wordt toegepast wanneer zowel een
algemene footprint als omzetcijfers van de zorgsector beschikbaar zijn en sluit aan bij de PCAF-
standaard; de omzeftcijfers zijn waar mogelijk gecorrigeerd voor het aandeel dat via de
zorgverzekeraars en zorgkantoren (Zvw en WIz) wordt betaald, op basis van financieringsstromen uit
CBS StatLine. Voor huisartsenzorg en MDZ zijn de scope 1- en 2-emissies ontleend aan de
Milieubarometer benchmark Huisartsenpraktijken (gemiddelde uitstoot per fte) en geéxtrapoleerd naar
de hele sector met NIVEL-data; omdat scope 3 daar nog niet beschikbaar is, is een multiplier van 2,0
(2024: 2,3) toegepast (afgeleid uit care en gecorrigeerd voor het deel voeding). Voor V&V, GGZ
intramuraal en GRZ/ELV/GZSP is, bij gebrek aan beschikbare scope 3-cijfers, een multiplier van 2,5
(2024: 2,3) gebruikt, gebaseerd op gepubliceerde footprints (inclusief scope 3) van tien (2024: twee)
care-organisaties. Voor MSZ is, op basis van gepubliceerde footprints van vier academische
ziekenhuizen, een multiplier van 3,7 (2024: 3,8) gehanteerd. Ziekenvervoer is bepaald op basis van
het Sectorkompas ambulancezorg 2024, aangevuld met informatie van RAV Hollands Midden en
eigen berekeningen. Specifiek voor de GGZ geldt een belangrijke beperking: de zorgkosten van
verzekeraars zijn voor de intramurale GGZ niet gecorrigeerd naar nationale kosten, en op basis van de
geanalyseerde GGZ-locaties kunnen we niet onderbouwen welk deel van de geschatte footprint toe te
schrijven is aan zorg gefinancierd via de Wmo, de Jeugdwet en de forensische zorg. De uitkomst voor
GGZ-intramuraal is daardoor naar verwachting een overschatting van de emissies die de
zorgverzekeraars/zorgkantoren kunnen worden toegerekend; dit wordt in toekomstige updates
aangescherpt zodra betere data beschikbaar zijn. Ter duiding van de financiéle reikwijdte bedraagt het
indicatieve aandeel van uitgaven via zorgverzekeraars/zorgkantoren circa 96% voor huisartsenzorg en
MDZ, 84% voor V&V, 100% voor GGZ intramuraal, 74% voor GRZ/ELV/GZSP, 83% voor MSZ en
100% voor ziekenvervoer, waar in 2024 voor deze zorgsegmenten was gerekend met 100%..

2. Op basis van gegevens van individuele bedrijven voor farmaceutische zorg. Per bedrijf wordt de
totale footprint gedeeld door de omzet om de emissie-intensiteit (kg CO.e per euro) te bepalen,
waarna het (niet-gewogen) gemiddelde wordt genomen over acht (2024: vier) aan Nederlands
apotheken leverende farmaceutische producenten.
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3. Op basis van onderbouwde schattingen en externe databases voor zorgsoorten waar (nog)
onvoldoende primaire data beschikbaar zijn. Mondzorg is qua emissieprofiel gelijkgesteld aan MSZ,
terwijl verloskunde, paramedische zorg en GGZ-extramuraal zijn gelijkgesteld aan huisartsenzorg en
MDZ. Voor hulpmiddelen en kraamzorg is gebruikgemaakt van DEFRA 2022-kengetallen
(“Therapeutic appliances and equipment’” respectievelijk “Services of households as employers of
domestic personnel”), omgerekend naar euro’s prijspeil 2024. Voor diverse overige zorgkosten,
inclusief grensoverschrijdende zorg, is een gewogen gemiddeld van emissiefactoren uit alle
zorgsoorten toegepast.

De emissie per zorgsoort is berekend op basis van de geraamde zorgkosten over 2024 die zorgverzekeraars
periodiek aanleveren aan het zorginstituut. Alle emissiefactoren zijn spendbased (kg CO.e per inkoopeuro) en
zijn, afhankelijk van de datatoegankelijkheid per segment, op drie manieren vastgesteld; in alle gevallen wordt
uitgegaan van financi€éle gegevens omdat een andere generieke eenheid voor het samenvatten van ingekochte
zorg op dit moment niet praktisch toepasbaar is.

Er bestaat aanzienlijke onzekerheid in de scope 3 emissiefactoren. Dit hangt samen met de beperkte
beschikbaarheid van uitgebreide scope 3 footprints in de sector en het gebruik van multipliers. Om deze
onzekerheid te verminderen, zetten we in op: het vergroten van het aantal primaire footprintmetingen in de
zorg, het verfijnen van de multipliers per subsector, het verbeteren van reconciliatie tussen footprint en
financieringsstromen en het periodiek actualiseren van de sectorbenchmarks.

Voor de emissie van de zorginkoop rapporteren wij onder scope 3 categorie 1 (Ingekochte goederen en

diensten). Dit weerspiegelt dat zorgverzekeraars gezondheidszorg inkopen, waarbij zij enigszins invioed
kunnen uitoefenen op de dienstverlenende partijen via inkoopbeleid en contractvoorwaarden.
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CO.-uitstoot Zorginkoop foutherstel, correctie vergelijkende cijfers en jaar-op-jaar ontwikkeling

In het kader van de voorbereiding van de emissie-inventaris voor verslagjaar 2025 hebben wij, na vaststelling
van het CSRD-verslag 2024, twee fouten vastgesteld in de berekening van onze scope 3 CO,e-emissies uit
zorginkoop. Conform ESRS 1 kwalificeren wij deze als fouten over voorgaande perioden. De gecombineerde
impact is beoordeeld als materieel voor de gerapporteerde scope 3 emissies, daarom zijn de vergelijkende
cijffers over 2024 in dit verslag gecorrigeerd. Hieronder beschrijven wij de aard van de fouten, de correcties en
de kwantitatieve impact.

Fout 1: toerekening nationale zorgkosten per zorgsegment

Bij het bepalen van de emissiefactor per euro zorgkosten voor huisartsenzorg en MDZ, verpleging en
verzorging, medisch specialistisch zorg, GGZ, GRZ-ELV-GZSP en ziekenvervoer is gewerkt met de formule:
totale CO,e-voetafdruk van alle organisaties in het zorgsegment gedeeld door de nationale zorgkosten in dat
segment. In 2024 is in de noemer ten onrechte uitsluitend gerekend met door zorgverzekeraars en
zorgkantoren bekostigde uitgaven (Zvw, aanvullende vergoedingen en WIz). Uitgaven uit het sociaal domein
(Wmo en Jeugdwet), overheidsuitgaven en eigen betalingen zijn niet meegenomen. Hierdoor was de noemer in
de meeste segmenten te laag, de emissiefactor per euro te hoog en daarmee de aan Menzis toegerekende
scope 3 emissies te hoog. De nationale zorgkosten per segment zijn herijkt zodat alle relevante
financieringsbronnen (Zvw, aanvullende vergoedingen Wiz, Wmo, Jeugdwet, overheidsuitgaven en eigen
betalingen) consistent zijn meegenomen op basis van publiek beschikbare bronnen (CBS StatLine). Het
indicatieve aandeel van uitgaven via zorgverzekeraars/zorgkantoren over 2022 bedroeg circa 97% voor
huisartsenzorg en MDZ, 84% voor V&V, 85% voor MSZ, 100% voor GGZ, 77% voor GRZ/ELV/GZSP en 100%
voor ziekenvervoer. De emissiefactoren per euro zorgkosten van de door de zorgverzekeraars en zorgkantoren
bekostigde uitgaven zijn daardoor neerwaarts bijgesteld. Deze correctie reduceert de gerapporteerde scope 3
emissies uit zorginkoop met 12,35% (124,43 kton CO-°) ten opzichte van de oorspronkelijk gerapporteerde
uitkomst. Deze correctie is als foutherstel retrospectief verwerkt in de vergelijkende cijfers.

Fout 2 en voortschrijdend inzicht: farmaceutische zorg

Bij het bepalen van de emissiefactor op basis van vier farmaceutische bedrijven zijn voor Merck per abuis de
cijffers van Merck KGaA (0,373 kg CO:z® per euro) gebruikt in plaats van Merck & Co (0,139 kg CO2° per euro).
Dit betreft een fout in dataselectie. De emissiefactor is herberekend met de juiste waarde; deze correctie is als
foutherstel retrospectief verwerkt in de vergelijkende cijfers. Deze correctie reduceert de gerapporteerde scope
3 emissies uit zorginkoop met 3,74% (37,65 kton CO:°).

In de vorige rapportage zijn alle kosten voor farmaceutische zorg volledig toegerekend aan de farmaceutische
producenten. Op basis van voortschrijdend inzicht hebben wij deze toerekening verfijnd, circa een derde van
deze kosten ziet toe op apotheekdienstverlening, die een lagere emissie-intensiteit kent dan de productie van
geneesmiddelen. Dit is geen fout maar een wijziging in schatting/toerekening. Ter bevordering van de
vergelijkbaarheid is deze methodiekverfijning consequent toegepast op het huidige jaar en de vergelijkende
cijffers. Deze schattingswijziging reduceert de gerapporteerde scope 3 emissies uit zorginkoop met 3,44%
(34,68 kton CO2°).

Door de combinatie van foutherstel en de methodiekverfijning daalt de gemiddelde emissiefactor voor
farmaceutische zorg met 46,8% van 0,242 naar 0,129 kg CO:2® per euro. Deze correctie reduceert de aan
farmaceutische zorg toegerekende scope 3-emissies met 72,33 kton CO2®, overeenkomend met 7,18% van de
totale scope 3 emissies uit zorginkoop.

Gecombineerde impact en aangepaste cijfers 2024

Oorspronkelijk gerapporteerd totaal scope 3 (zorginkoop): 1.007,40 kton CO2°. Totaal correctie (som fout 1,
fout 2, en het voortschrijdend inzicht): -196,77 kton CO-° (-19,53%). Aangepast totaal scope 3 (zorginkoop) na
foutherstel: 810,64 kton CO-°. Eventuele intensiteitsindicatoren (bijv. kg CO2° per euro zorginkoop en/of per
verzekerde) zijn overeenkomstig aangepast. De beschreven fouten betreffen geen wijzigingen in reikwijdte,
consolidatiekring of methodiek. Er is geen sprake van een verandering in schatting maar van correctie van
onjuiste of onvolledige inputgegevens. Indien voorgaand jaar als basisjaar voor doelen of paden is gebruikt,
zijn de basisjaarwaarden overeenkomstig aangepast; de voortgang ten opzichte van doelen is opnieuw
berekend. De aanpassing wijzigt niet de ambitie of het einddoel. Ter voorkoming van herhaling zijn aanvullende
interne controles geimplementeerd, waaronder bron- en financieringsstroom-reconciliatie per zorgsegment,
datasteekproeven op externe emissiefactoren en een onafhankelijke review op kritieke aannames.
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Jaar-op-jaar ontwikkeling

Naast het foutherstel wordt de jaar-op-jaar ontwikkeling van scope 3 emissies uit zorginkoop vooral bepaald
door een verfijning van de methodiek, geactualiseerde brondata per zorgsegment en externe ontwikkelingen
zoals demografie, prijsindexatie en veranderingen in onze verzekerdenpopulatie.

Methodiekverfijning: splitsing GGZ in intramuraal en extramuraal

Vanaf verslagjaar 2025 onderscheiden we GGZ-zorg in intramurale zorg (binnen GGZ-organisaties) en
extramurale zorg (consulten op poli’s en in vrijgevestigde praktijken). Dit sluit beter aan op de beschikbare
emissiebenchmarks, die vooral intramurale activiteiten dekken, terwijl circa de helft van de GGZ-zorgkosten
extramuraal is. GGZ intramuraal komt uit op 0,062 kg CO-° per euro. Dat ligt hoger dan vorig jaar door een
nauwkeuriger toerekening aan intramurale activiteiten. GGZ extramuraal komt uit op 0,016 kg CO2° per euro,
gelijk aan huisartsenzorg en passend bij de aard van de extramurale setting. De totale GGZ-uitstoot verandert
door deze splitsing vooral via een mix-effect, vorig jaar bedroeg dit voor de volledige GGZ 0,045 kg CO2° per
euro. Intramurale emissies stijgen per euro; extramurale dalen per euro. Bij een 50/50-verdeling is de
samengestelde intensiteit indicatief circa 0,039 kg CO2° per euro. De feitelijke impact in onze cijfers wordt
bepaald door onze eigen kostenverdeling tussen intra- en extramuraal.

Geactualiseerde brondata per segment
De onderliggende data zijn geactualiseerd en waar mogelijk verbeterd, wat tot verschuivingen in
emissie-intensiteiten leidt:

- Huisartsenzorg bedraagt 0,016 kg CO2° per euro en is nagenoeg gelijk aan vorig jaar (0,015 kg CO2°),
door gebruik van recentere benchmarkdata (scope 1 en 2), een verbeterde extrapolatie naar
sectorniveau (fte-inschatting) en een geharmoniseerde benadering voor scope 3 binnen care.

- Medisch specialistische zorg (MSZ) daalt de intensiteit naar 0,099 kg CO2° per euro (was 0,119 kg
CO:>®). Dit komt door geactualiseerde scope 1- en 2-benchmarks voor ziekenhuizen en een verbeterde
scope 3-schatting op basis van meerdere academische ziekenhuisfootprints.

- Care-sector: in plaats van één care-factor (voorheen 0,045 kg CO-° per euro) hanteren we nu
subbranches met eigen emissiefactoren: Verpleging & Verzorging 0,033; Gehandicaptenzorg 0,043;
GGZ intramuraal 0,062 kg CO2° per euro. De som over de care-subbranches verandert weinig, maar
de verdeling tussen subbranches is realistischer en sluit beter aan op de feitelijke activiteiten. De
uiteindelijk impact wordt bepaald door de financiéle omvang en mix-effecten binnen de eigen
portefeuille.

Demografie, prijsindexatie en verzekerdenpopulatie

spend-based (kg CO2° per euro). Absolute emissies bewegen mee met nominale uitgaven en met volume- en
mix-effecten. Daarbij geldt dat sommige drijfveren vooral landelijk zijn, terwijl andere zowel landelijk als
zorgverzekeraarsspecifiek doorwerken.

- Prijsindexatie: grotendeels een landelijke factor (CPO en sectorspecifieke prijsontwikkelingen, inclusief
landelijke tariefaanpassingen), met beperkte verzekeraarsspecifieke variatie door inkoopresultaten en
contractafspraken. Voor een goede vergelijking over jaren herleiden we uitgaven naar constante
euro’s. Zonder indexatie kunnen emissies stijgen louter door inflatie.

- Demografie en zorgvraag: deels landelijk (vergrijzing, epidemiologische trends) en deels
verzekeraarsspecifiek (portefeuille-samenstelling, regionale spreiding, contractmix). Deze
verschuivingen kunnen uitgaven bewegen richting segmenten met hogere emissie-intensiteit (bijv.
MSZ en GGZ intramuraal), wat het totaal per uitgegeven euro kan beinvioeden.

- Verzekerdenpopulatie: groei of krimp van het aantal verzekerden werkt primair verzekeraarsspecifiek
door in absolute emissies, uiteraard hangt de impact af van de zorgvraag van de groep die beweegt.
Verschuivingen die vooral zware zorgvragers betreffen hebben een groter effect, zeker wanneer die
zorgvraag zich concentreert in segmenten met hogere emissie-intensiteit.
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Verslag van de Ledenraad

Over de Ledenraad

ledereen die verzekerd is bij Codperatie Menzis U.A. is automatisch lid van de codperatie. Aan het hoofd van
de cooperatie staat de Ledenraad, het hoogste orgaan. Dit is een groep mensen die samen een stem geeft aan
alle leden. En deze stem wordt gehoord: de Ledenraad heeft een belangrijke rol, die mede de strategische
koers van de organisatie bepaalt.

De Ledenraad toetst de visie, strategie en realisatie van beleid aan de werkelijkheid van alle dag en maakt
signalen uit de praktijk bespreekbaar. De Ledenraad brengt de buitenwereld naar binnen, waardoor Menzis van
meerwaarde kan zijn. Daarnaast heeft de Ledenraad een aantal formele bevoegdheden, waaronder het
vaststellen van de jaarrekening van Codperatie Menzis U.A., het goedkeuren van statutenwijzigingen en het
(her)benoemen van leden van de Raad van Commissarissen (RvC).

Behandelde onderwerpen tijdens Ledenraadbijeenkomsten in 2025
In 2025 zijn de volgende onderwerpen en adviezen besproken tijdens de (fysieke en digitale) bijeenkomsten:

Ledenraad februari Zorginkoopbeleid 2026, Zorgcontractering 2025, evaluatie campagne
2024/2025 en benoeming voorzitter RvC

Ledenraad maart Vaststellen jaarrekening 2024, herbenoeming commissaris en
voorlichting farmacie

Ledenraad mei WIz / Zorgkantoor en toetsen missie Menzis

Werkbezoek Ledenraad juni Pro Persona Wolfheze: toegankelijkheid GGZ, cruciale GGZ, GGZ en
gemeenten, rondleiding over Pro Persona terrein

Ledenraad september Visie op klantbediening, Kaderbrief 2026 en strategie 2028, politieke
actualiteit en hoofdlijnenakkoord

Ledenraad november Toelichting op strategische uitgangspunten, totstandkoming premie,
productontwikkelingen, premiecommunicatie en campagne 2025 / 2026

Werkbezoek Ledenraad Mosadex Leiden: kijkje achter de schermen bij een farmaceutische
november groothandel
Ledenraad december Zorginkoopbeleid 2027, beloningsbeleid RvC en benoeming

commissarissen

Wet verzekerdeninvioed Zvw

Menzis hecht veel waarde aan verzekerdeninvloed. Als Ledenraad brengen we de buitenwereld binnen door
contact te houden met de mensen die we vertegenwoordigen. Om de inspraak van de Ledenraad en
verzekerden te versterken, is in 2020 samen met ons het Inspraakreglement Verzekerden opgesteld. Dit
reglement volgt uit de Wet verzekerdeninvloed Zvw. Met deze wet is de ledenbetrokkenheid, en in het
bijzonder de rol van de Ledenraad, geformaliseerd en geintensiveerd ten aanzien van de inspraak van
verzekerden op het zorginkoopbeleid en het communicatiebeleid van de zorgverzekeraar. Daarnaast hebben
we adviesrecht gekregen over het jaarlijkse zorginkoopbeleid en instemmingsrecht op het Inspraakreglement
Verzekerden.

In de Ledenraadbijeenkomst van februari 2025 hebben we een toelichting ontvangen over de stand van zaken
rondom de zorgcontractering 2025 en het voorgenomen zorginkoopbeleid 2026, in het bijzonder op de thema’s
zelfredzaamheid en wachtlijstmanagement. In de Ledenraadsbijeenkomst van december 2025 is input geleverd
voor het zorginkoopbeleid 2027. Er werd plenair, aan de hand van dilemma'’s, gediscussieerd over het thema
digitale zorg.
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Inspraakreglement Verzekerden

We zijn tevreden over hoe bij Menzis invulling wordt gegeven aan de Wet verzekerdeninvloed Zvw en hiervan
afgeleid het Inspraakreglement Verzekerden. Het Inspraakreglement Verzekerden maakt ledeninvioed
zichtbaar op het gebied van het klantcommunicatie- en zorginkoopbeleid. Het voornemen is om het
Inspraakreglement in 2026 te herijken.

Klantpanel

Ook in 2025 zijn leden uitgenodigd om via een klantpanel met Menzis mee te denken en zo invloed uit te
oefenen. Via de websites (menzis.nl/denkmee, anderzorg.nl/denkmee en vinkvink.nl/denkmee) kunnen leden
zich aanmelden voor het klantpanel. Inmiddels hebben al bijna 3.000 leden zich aangemeld.

De leden van de Commissie verzekerdeninvloed hebben uitleg ontvangen over de samenstelling van de
klantpanels en de onderzoeken die in 2025 zijn uitgevoerd. Er is nog altijd groei in het aantal deelnemers aan
de klantpanels waarneembaar. In het voorjaar van 2025 zijn, op initiatief van de commissieleden, alle
deelnemers aan de klantpanels aangeschreven. In een bericht zijn zij bedankt voor hun inzet en is een
terugblik gegeven op de onderzoeken die in 2024 hebben plaatsgevonden.

(Her)benoeming Raad van Commissarissen

Volgens de procedure voor de (her)benoeming van leden voor de RvC worden wij in een vroegtijdig stadium
betrokken bij de werving en selectie van een commissaris. Hierdoor kunnen we een goede bijdrage leveren
aan de (her)selectie van de gewenste kandidaat.

In 2025 doorliep de Ledenraad verschillende (her)benoemingsprocedures. Jan Fidder is door de RvC bij de
Ledenraad voorgedragen voor benoeming tot voorzitter van de RvC bij Codperatie Menzis. In de
Ledenraadsbijeenkomst van 6 februari 2025 hebben we Jan Fidder benoemd voor de periode van 6 februari
2025 tot 6 februari 2029.

Thea Vastbinder, Ledenraadslid sinds 2016 en Erik Poortman, Ledenraadslid sinds 2024

“Wij zijn blij met de benoeming van Jan Fidder. Deze vond plaats na een grondige sollicitatieprocedure, waarbij
wij (als afvaardiging van de Ledenraad) nauw betrokken waren. Met zijn uitgebreide ervaring in zowel de cure-
als caresector, zijn bedrijffskundige expertise, zijn sterke netwerk en het feit dat hij de wereld van de
zorgverzekeraars goed kent, hebben wij er het volste vertrouwen in dat hij deze rol met verve zal vervullen. We
kijken uit naar de samenwerking en wensen hem veel succes.”

Resi Becker werd voorgedragen voor herbenoeming als lid van de RvC. In december 2024 heeft een
afvaardiging van de Ledenraad in het kader van deze herbenoeming een gesprek gevoerd met Resi Becker.
Dit heeft geleid tot herbenoeming van Resi Becker voor de periode van 1 april 2025 tot 1 april 2029 in de
Ledenraadsbijeenkomst van 27 maart 2025.

Bij de werving- en selectie van een commissaris met een digitaal transformatieprofiel en een commissaris met
een zorgtransformatieprofiel is een delegatie van de Ledenraad nauw betrokken geweest. Dit heeft
geresulteerd in de benoeming van Isabel Moll-Kranenburg (digitaal transformatieprofiel) per 1 januari 2026 en
de heer Piet-Hein Buiting (zorgtransformatieprofiel) tot commissarissen in de Ledenraadbijeenkomst van 11
december 2025.

Na respectievelijk negen en acht jaar heeft de Ledenraad afscheid genomen van de commissarissen Theo
Rinsema en Fedde Scheele. Voor de Ledenraad waren beiden waardevolle commissarissen, die altijd
enthousiast en vol energie deelnamen aan de bijeenkomsten met de Ledenraad. Ook tijdens werkbezoeken en
informele momenten zagen we jullie betrokkenheid. Wij danken beiden hartelijk voor hun inzet.

Farmacie

Tijdens de Ledenraadsbijeenkomst van 27 maart 2025 hebben de Ledenraadsleden zich door de adviserend
apothekers van Menzis laten informeren over de farmaceutische zorg, zowel extramuraal als intramuraal.
Onderwerpen zoals dure geneesmiddelen, geneesmiddelentekorten maar ook het preferentiebeleid zijn de
revue gepasseerd.
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Werkbezoek Mosadex

Donderdag 20 november 2025 bracht de Ledenraad een boeiend werkbezoek aan Mosadex, een
toonaangevende farmaceutische groothandel. Tijdens het bezoek kregen de leden een uniek kijkje achter de
schermen van de wereld van farmacie. Drie deskundige sprekers, waaronder CEO mevrouw Edith Schippers,
namen ons mee in de dynamiek van de farmaceutische sector: van internationale ontwikkelingen tot de
uitdagingen en innovaties die spelen in Nederland. Hun verhalen gaven waardevolle inzichten in hoe de
beschikbaarheid van medicijnen en de samenwerking in de keten worden gewaarborgd.

Schippers benadrukte daarbij een belangrijk punt: “Samen moeten we ervoor zorgen dat we de kwetsbaarheid
van de systemen oplossen.” Deze oproep tot samenwerking onderstreept hoe cruciaal het is om gezamenlijk te
werken aan een toekomstbestendige zorgketen.

Na de inspirerende presentaties volgde een rondleiding door het distributiecentrum van Mosadex. Hier zagen
we met eigen ogen hoe processen rondom opslag, logistiek en levering van geneesmiddelen tot in de puntjes
zijn georganiseerd. Het was indrukwekkend om te ervaren hoeveel zorg en precisie komt kijken bij het tijdig en
veilig beschikbaar stellen van medicijnen.

Dit bezoek geeft ons nieuwe perspectieven om mee te nemen in onze rol voor Menzis. Kortom, een
werkbezoek vol kennis, verbinding en inspiratie!

Zorgkantoor

We hebben ons tijdens de Ledenraadbijeenkomst van 22 mei 2025 laten informeren over het reilen en zeilen
binnen het zorgkantoor en hoe er gewerkt wordt. Centrale opgave van het zorgkantoor is om de zekerheid te
bieden dat de langdurige zorg, die Wiz-cliénten nodig hebben, daadwerkelijk beschikbaar is: op het juiste
moment, op de juiste plek, betaalbaar en toegankelijk. Dit moet gebeuren voor de cliént, in de regio en met
elkaar, maar juist ook in samenwerking met de cliént, de regio en de zorginstellingen.

In vervolg hierop is met een delegatie vanuit de Ledenraad op 26 juni 2025 tijdens een digitale sessie van
gedachten gewisseld over het zorginkoopbeleid 2027 en de jaren erna van het Menzis Zorgkantoor. Tijdens de
bijeenkomst is gesproken over thema'’s als zorgtechnologie, passende zorg en reablement (iemand helpen om
zijn eigen leven te leiden).

Missie Menzis

Gedurende 2025 zijn we meegenomen in de totstandkoming van de nieuwe missie van Menzis. De missie van
een organisatie moet richting geven aan waar het bedrijf naartoe wil. Ten behoeve van de nieuwe missie is met
verschillende doelgroepen, waaronder de Ledenraad, van gedachten gewisseld. De nieuwe missie “Wij kiezen
voor de mens” is getoetst bij de Ledenraad. Hierop hebben we input kunnen leveren en kunnen bijdragen aan
een verdere aanscherping.

Werkbezoek Pro Persona

De Ledenraad, Directieraad en Raad van Commissarissen hebben op 13 juni 2025 een bezoek gebracht aan
Pro Persona in Wolfheze. Door Pro Persona zijn we geinformeerd over de toegankelijkheid van de GGZ, de
cruciale GGZ en GGZ & gemeenten. Hierna was een rondleiding over het terrein van Pro Persona, waaronder
inbegrepen een museum met de geschiedenis van Pro Persona en de aanwezige begraafplaats.

Stefanie Otto, Ledenraadslid sinds 1 januari 2020:

"Het was een geslaagde dag, zeer interessant, vooral omdat de informatie vanuit verschillende perspectieven
werd belicht. Indrukwekkend was het terrein van Pro Persona en de geschiedenis ervan. Bijzonder leuk en
leerzaam!"

MenzisFonds

Samen met maatschappelijke organisaties wil Menzis werken aan duurzaam toegangelijke zorg en
gezondheid. Op initiatief van de Ledenraad werd in 2018 gestart met het MenzisFonds. Verenigingen,
stichtingen en andere organisaties met een kleinschalig zorg- of gezondheidsproject kunnen een beroep op het
MenzisFonds doen.
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Belangrijkste uitgangspunt om een financiéle bijdrage te winnen, is dat het project het welzijn van mensen
versterkt. Dat het bijdraagt aan een gezondere leefstijl, door bijvoorbeeld meer beweging, gezonde voeding of
mentale fitheid te stimuleren. En dat het helpt om de kwaliteit van leven voor de inwoners van onze regio's te
vergroten. Bijvoorbeeld om (verergering van) ziekte te voorkomen. En om de zorg toegankelijk te houden.

In totaal werden bijna 120 projecten ingestuurd, zowel landelijke projecten als projecten uit de regio’s
Achterhoek, Midden, Noord en Twente. Daarvan voldeden er 112 aan de spelregels en voorwaarden, en die
zijn beoordeeld door een commissie bestaande uit leden van de Ledenraad. Ook regiomanagers waren
betrokken bij de selectie. De best scorende projecten ontvangen een financiéle bijdrage. Naast 21 landelijke
initiatieven gaat het onder meer om 24 initiatieven in de Achterhoek, 20 in Twente, 24 in Noord en 23 in
Midden. Het zijn projecten ingebracht door zowel verzekerden als niet-verzekerden. De uitreikingen van de
MenzisFonds-bijdragen vonden plaats op de kantoren in Groningen, Wageningen en Enschede met als
resultaat veel blije en vrolijke gezichten.

De projecten laten zien wat er gebeurt als mensen met hart voor hun omgeving in actie komen. Ze brengen
gezondheid, verbinding en veerkracht tot leven. Met het MenzisFonds maken we die beweging mogelijk: van
idee naar impact. In de regio’s zit veel creativiteit, enthousiasme en betrokkenheid, en de projecten helpen
mensen bij extra beweging, gezonde voeding, mentale fitheid of een schone leefomgeving.

Mariétte Hoogers, Ledenraadslid sinds 2024:

“Dit soort initiatieven is een prachtig vliegwiel om een gezondere leefstijl en slimmere zorg in de regio te
krijgen. De maatschappelijke organisaties achter de projecten staan midden in een regio, buurt of wijk.
Daardoor weten zij wat er speelt en waar de behoefte ligt bij de bewoners. Hun ideeén landen letterlijk om de
hoek en zijn heel toegankelijk. Fantastisch dus dat we met het MenzisFonds hieraan een steentje kunnen
bijdragen.”

Gemeenschappelijke bijeenkomst Ledenraden zorgverzekeraars

In 2025 organiseerde de Ledenraad van CZ, met de Ledenraad van Zilveren Kruis als co-host, de
gemeenschappelijke bijeenkomst voor Ledenraden van zorgverzekeraars. Op 5 november 2025 werd de
delegatie (vier leden) van de Ledenraad van Menzis oor middel van een mini-college geinformeerd over de
governance van Leden- en verzekerdenraden. Ook werd met elkaar van gedachten gewisseld over het
versterken van zelfredzaamheid en het beleggen van de regie bij het individu. In 2026 wordt de
gemeenschappelijke bijeenkomst georganiseerd door de Ledenraad van Zilveren Kruis. Onze Ledenraad zal
hierbij optreden als co-host.

Ledenraad 2026

Ook in 2026 blijft onze Ledenraad Menzis stimuleren om bij ontwikkelingen het ledenbelang centraal te stellen.
We zijn en blijven een kritische, maar constructieve gesprekspartner. Als vertegenwoordigers van de leden
staan we open voor nieuwe ideeén en vragen. Heb je suggesties of voorstellen? Deel ze met ons via
ledenraad@menzis.nl.

De Ledenraad

Wageningen, 19 maart 2026
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Verslag van de Raad van Commissarissen

Over de Raad van Commissarissen

De Raad van Commissarissen (hierna: RvC) houdt toezicht op het beleid van de Raad van Bestuur (hierna:
RvB) van Cooperatie Menzis en op de algemene gang van zaken binnen de codperatie en de ondernemingen
die daaraan verbonden zijn. Het toezicht is gericht op de strategie, leiding en organisatie, het
vermogensbeheer, het uitoefenen van de bestuurstaken en de manier waarop Codperatie Menzis zich richt op
maatschappelijke en sociale belangen. De RvC staat de RvB met raad ter zijde en is haar kritische
gesprekspartner. Daartoe spreekt de RvC in reguliere vergaderingen met de RvB en onderhoudt de RvC
(tijdens bijeenkomsten) contact met leden van de Ledenraad, de Directieraad, de Ondernemingsraad,
medewerkers, de accountant en spelers in het zorgveld.

Belangrijkste onderwerpen in 2025

In 2025 kwamen veel onderwerpen aan bod binnen de RvC. Zo is zeer regelmatig stil gestaan bij de uitwerking
van de colOperatiestrategie en de ontwikkelingen op het gebied van de zorgtransformatie. De RvC kijkt kritisch
mee bij de wijze waarop Codperatie Menzis invulling geeft aan haar zorgplicht en de rol die zij heeft in de
zorgtransformatie en verbeteren en behouden van toegankelijkheid van zorg (wachttijden) in de Menzis regio’s.
Daarnaast heeft in 2025 de implementatie van nieuwe (Europese) wet- en regelgeving zoals DORA en EAA
veelvuldig op de agenda gestaan van de RvC. Verder is net zoals elk jaar uitgebreid stil gestaan bij de
vaststelling van de premies en producten voor 2026 en is ook de jaarlijkse beoordeling van de RvB met de
nodige zorgvuldigheid uitgevoerd.

De RvC heeft tijldens verschillende bijeenkomsten bij de Menzis medewerkers een grote inzet en betrokkenheid
ervaren en spreekt daarvoor haar waardering uit.

Coolperatiestrategie

De cooperatiestrategie is in 2025 verder uitgewerkt met twee concrete ambities in relatie tot
wachtlijstmanagement en de relevantie van Menzis als zorgverzekeraar voor haar leden als leidraad. De RvC
is van mening dat de RvB samen met de andere leden van de Directieraad de juiste stappen zet om de
resultaten te realiseren om als zorgverzekeraar en zorgkantoren voorop te gaan bij het bevorderen van
duurzaam toegankelijke zorg en gezondheid. In dat kader vindt de RvC het van belang dat Cotperatie Menzis
haar strategie permanent toetst aan de marktontwikkelingen en ontwikkelingen binnen het zorgstelsel. De RvC
is van mening dat de strategische keuzes en de huidige positie van Codperatie Menzis perspectief en stabiliteit
bieden om de doelstellingen en uitdagingen binnen het zorgstelsel aan te gaan en te realiseren.

Zorgtransformatie en toegankelijkheid van zorg

De zorgtransformatie staat al enkele jaren hoog op de agenda van de besprekingen tussen de RvC en RvB. In
2025 zijn onderwerpen als wachttijden, toegankelijkheid van zorg en de rol die Cotperatie Menzis daarin heeft
nadrukkelijk onderwerp van gesprek geweest in de gesprekken tussen de RvC en RvB. De RvC kijkt kritisch
mee naar de zorgplicht en de rol die Codperatie Menzis heeft in de zorgtransformatie, de toegankelijkheid van
zorg en op welke wijze Cooperatie Menzis hier invulling aan geeft. Daarbij is veelvuldig gesproken over de
voortgang van het project ‘Toegankelijkheid van de Zorg’ in het kader van de verbetering van de wachttijden in
de Menzis regio’s voor verschillende zorgsoorten. Ook is aandacht besteed aan zorgplicht in de Wiz voor de
zorgkantoren van Menzis.

Het interne programma dat door Menzis is doorlopen en de acties die zijn opgevolgd om te kunnen voldoen
aan de door NZa opgelegde aanwijzing inzake overtreding van artikel 11 van de Zvw zijn besproken met de
RvC. Menzis heeft voldaan aan de aanwijzing. Het onderwerp zorgplicht en wachttijden blijft ook het komend
jaar een belangrijk onderwerp van gesprek tussen de RvC en RvB.

Implementatie nieuwe wet- en regelgeving

In 2025 is veel aandacht geweest voor de implementatie van nieuwe wet- en regelgeving binnen Cootperatie
Menzis, ook in de gesprekken tussen de RvC en RvB. De verdere implementatie van onder meer de Digital
Operational Resilience Act (DORA) vraagt ook in 2025 veel capaciteit en inzet van de organisatie. Daarnaast is
in 2025 gewerkt aan implementatie van de European Accessibility Act (EAA), die op 28 juni 2025 van kracht
werd. De RvC is continu op de hoogte gehouden van de ontwikkelingen en voortgang op het gebied van de
implementatie van zowel DORA als EAA gedurende het verslagjaar 2025.
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Daarnaast zijn ook kennissessies gehouden waarbij de RvC (en RvB) nader in kennis zijn gesteld over de
nieuwe wetgeving en wat als gevolg hiervan verwacht wordt van de RvC (en RvB) in het kader van hun rol en
verantwoordelijkheden. De RvC is positief over de procesmatige wijze waarop Codperatie Menzis de
implementatie van deze nieuwe wet- en regelgeving heeft aangepakt en inhoudelijk vorm heeft gegeven en ziet
de verdere integratie in de organisatie met vertrouwen tegemoet.

Premies en producten

Na afloop van de overstapperiode 2024-2025 heeft de RvB geconcludeerd dat de campagne positief is
verlopen, maar dat het onverminderd van belang blijft om focus te houden op een goede kostprijs en daarmee
kritisch te blijven kijken naar bedrijfskosten en scherpte in de zorginkoop om een scherpe premie te kunnen
stellen. In diverse gesprekken met de RvB is deze conclusie aan de orde geweest en de RvC deelt deze
conclusie.

In de daaropvolgende gesprekken tussen de RvB en RvC in het najaar van 2025 is uitgebreid stil gestaan bij
de (te verwachten) dynamiek op de zorgverzekeringsmarkt. Deze uitgebreide gesprekken hebben ertoe geleid
dat de RvC goed zicht had op de inhoudelijke afwegingen die door de RvB zijn gemaakt bij de
premievaststelling voor 2026. Naar de mening van de RvC is een goede reflectie uitgevoerd op de
overstapperiode en de ontwikkelingen op de zorgverzekeringsmarkt, en zijn binnen Codperatie Menzis de
vastgestelde premieposities weloverwogen gemaakt waardoor deze bijdragen aan een verdere versterking van
de Codperatie Menzis-identiteit. De RvC is daarnaast van mening dat de nieuwe merk positionering ‘Dan is er
Menzis’ bijdraagt aan de operationalisering van de missie ‘Wij kiezen voor de Mens’ en daarmee zorgt voor
versterking van het imago van Coo6peratie Menzis.

Wijzigingen RvC

In februari 2025 is de heer Fidder benoemd tot voorzitter van de RvC als opvolger van de heer Van Lieshout,
die wegens het bereiken van de maximale zittingstermijn per 31 december 2024 afscheid heeft genomen. Voor
de periode dat de positie van voorzitter van de RvC vacant is geweest, werd de heer Scheele benoemd als
waarnemend voorzitter. Daarnaast zijn de heer Rinsema en mevrouw Cuppen per 1 januari 2025 en mevrouw
Becker per 1 april 2025 herbenoemd als lid van de RvC.

De RvC heeft met het oog op het ontstaan van twee vacatures in de RvC per 1 januari 2026 in 2025 een
wervingsprocedure doorlopen. De vacatures zijn ontstaan door het eindigen van de zittingstermijnen van de
heren Rinsema en Scheele. Op voordracht van de RvC heeft de Ledenraad van Codperatie Menzis in
december 2025 mevrouw Moll-Kranenburg benoemd als lid van de RvC met profiel digitale transformatie, en
de heer Buiting als lid van de RvC met profiel zorgtransformatie.

De RvC is van mening dat mevrouw Moll en de heer Buiting beide uitstekend voldoen aan de geschetste
profielen en daarnaast een duidelijke meerwaarde hebben voor de RvC en Codperatie Menzis, zowel qua
persoon als qua kennis, ervaring en competenties. Eveneens is bij de voordracht gekeken naar aspecten als
diversiteit en de vraag in hoeverre de kandidaten complementair zijn aan de huidige RvC.

De RvC bedankt de heren Rinsema en Scheele voor hun jarenlange inzet als lid van de Raad van
Commissarissen van Menzis. De heer Rinsema heeft een belangrijke rol gespeeld in de RvC vanwege zijn
kennis en expertise op het gebied van onder meer IT, digitale transformaties, strategie en leiderschap. De heer
Scheele bracht als commissaris kennis en ervaring mee op het gebied van zorg, opleiding en vernieuwing. De
RvC is beide commissarissen zeer erkentelijk voor hun inbreng de afgelopen jaren.

Commissiewerkzaamheden in 2025

Audit, Risk en Compliance commissie

De vergaderingen van de Audit, Risk en Compliance commissie (ARC commissie) vonden circa twee weken
voorafgaand aan de opvolgende RvC vergadering plaats. De voorzitter van de ARC commissie had
voorafgaand aan elke vergadering contact met de CFRO, het Expertise Centrum Lead Internal Audit, het
Expertise Centrum Lead Risk & Compliance en de externe accountant om belangrijke actuele ontwikkelingen
bilateraal door te nemen en signalen te bespreken. Bij elke vergadering waren de sleutelfunctiehouders Risk &
Compliance en Internal Audit aanwezig. De sleutelfunctiehouder Actuari€le Functie is bij relevante
onderwerpen ook aanwezig geweest.
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De ARC commissie heeft in 2025 diverse keren gesproken met de nieuwe externe accountant, zowel over het
opgestelde transitieplan als over inhoudelijke onderwerpen, waarover op constructief kritische wijze het
gesprek is gevoerd. De ARC commissie heeft geconstateerd dat de overgang naar de nieuwe externe
accountant goed verlopen is.

In de ARC commissie zijn belangrijke thema’s op het gebied van risicobeheersing, premiestelling en
zorgkostenontwikkeling voorbereid en besproken. De ARC commissie heeft bij het bespreken van de
risicobereidheidsverklaring ruim aandacht gehad voor risico ’s die samenhangen met nieuwe ontwikkelingen
zoals het gebruik van Al en bij zorgtransformatie. Hierbij is extra aandacht besteed aan de risicocultuur, meer
specifiek de interactie tussen mens en systeem en het belang van de menselijke maat hierbij. Ook is
gesproken over de volwassenheid van het risk & control framework waarbij geconstateerd is dat de
volwassenheid binnen de hele organisatie verder is toegenomen. De commissie vergaderde daarnaast over
onder andere de interne controle, de financiéle verslaglegging en de managementrapportage en controle door
de externe accountant.

In 2025 is daarnaast in de vergadering van de ARC commissie veelvuldig stil gestaan bij de voortgang van het
project ‘Toegankelijkheid van de Zorg' en de wijze waarop zorgplicht geborgd wordt voor de verschillende
zorgsoorten in de regio 's van Menzis. Daarbij is onder meer gesproken over de structurele verankering van de
nieuwe processen in de interne beheersing. Ook heeft de ARC commissie de kansen en risico 's van ICT
gerelateerde onderwerpen besproken, zoals compliance met DORA wetgeving, data management en data
privacy, Al, uitbestedingen en cyber dreigingen. Verder zijn in 2025 onderwerpen als afronding van
implementatie van de CSRD en de EAA aan de orde geweest in de ARC commissie vergaderingen, evenals de
ORSA en het voorbereidend crisisplan.

Tot slot zijn diverse governance-aspecten uitvoerig besproken. Zo is stilgestaan bij het functioneren van de
sleutelfuncties (Actuarieel, Compliance, Risicomanagement en Internal Audit) aan de hand van de door hen
opgestelde charters, rapporten en (zelf)evaluaties. De RvC borgt de onafhankelijkheid van de sleutelfuncties
door de RvC-leden in de ARC commissie periodiek te laten spreken met de sleutelfunctionarissen buiten
aanwezigheid van de RvB. De ARC commissie is tevreden over het functioneren van de sleutelfuncties en de
ontwikkeling die de sleutelfuncties maken.

Selectie-, Benoeming- en Remuneratie commissie

Voor de Selectie-, Benoeming-, en Remuneratiecommissie (hierna: SBR commissie) is de werving van twee
nieuwe leden voor de RvC een belangrijk onderdeel van de werkzaamheden geweest.

Ten aanzien van alle hiervoor genoemde procedures kijkt de SBR commissie terug op een goed verlopen
proces, waarbij de overige commissarissen, de Directieraad en ook de Ledenraad en Ondernemingsraad
conform de van toepassing zijnde statutaire en reglementaire bepalingen op zeer constructieve en prettige
wijze betrokken zijn geweest. Tevens zijn bij de voordracht aspecten als diversiteit en de vraag in hoeverre de
kandidaten complementair zijn aan de huidige RvC zorgvuldig meegewogen.

De SBR commissie bereidde de besluitvorming van de RvC voor met betrekking tot het beloningsbeleid van
Cooperatie Menzis en de beloning van de topfunctionarissen. De SBR commissie stelde vast dat de beloning
van de commissarissen, de bestuurders en de overige topfunctionarissen van Codperatie Menzis ook in 2025
voldoet aan de normen van de Wet Normering Topinkomens (WNT). Co6peratie Menzis kent een gematigd
beloningsbeleid voor de top. Conform het eerder vastgestelde en door de Ledenraad goedgekeurde
beloningsbeleid vindt jaarlijks een indexatie plaats op geleide van de vastgestelde indexatie voor de geldende
WNT-norm. Per 1 januari 2025 is het nieuwe WNT-maximum geindexeerd met 4,5% (en verhoogd naar

€ 342.000). Conform dit beleid heeft, op voorstel van de SBR commissie, de RvC besloten de beloning van de
bestuurders en de commissarissen te indexeren met hetzelfde percentage. Tot slot voerde de SBR commissie
in 2025 het reguliere jaargesprek met de CEO en CFRO.

Toezichthouders

De RvC is gedurende het gehele jaar goed op de hoogte gehouden van de verschillende periodieke en
reguliere onderzoeken door de diverse toezichthouders, ook voor wat betreft het project ‘“Toegankelijkheid van
de Zorg’ ter verbetering van de wachttijden in de Menzis regio’s en vanuit de zorgplicht die Menzis heeft.
Verder heeft de RvC regulier contact gehad met toezichthouder DNB en een toelichting gegeven op strategie,
risico management en performance van Cooperatie Menzis.
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Samenwerken
In 2025 heeft het overgrote deel van de vergaderingen en andere bijeenkomsten met de RvC fysiek plaats
gevonden, hetgeen heeft bijgedragen aan een goede samenwerking binnen de RvC.

Naast de reguliere contacten met de RvB spreekt de RvC ook met enige regelmaat met andere leden van de
Directieraad, bijvoorbeeld wanneer zij een bijdrage leverden aan een RvC-vergadering en bij gezamenlijke
educatiebijeenkomsten. Ook heeft de RvC gedurende het gehele jaar diverse keren met de Ondernemingsraad
en de Ledenraad gesproken. Het contact met al deze gremia verloopt constructief en wordt wederzijds
gewaardeerd.

Zelfevaluatie
Tijdens de zelfevaluatie van de RvC in het voorjaar 2025 is stilgestaan bij het functioneren van de RvC.

De RvC heeft geconstateerd dat zij de rollen van werkgever, toezichthouder en klankbord adequaat vervult.
Tegelijkertijd heeft de RvC geconstateerd dat de binnen de RvC aanwezige kennis verder uitgenut zou kunnen
worden in haar rol als klankbord van de RvB.

De RvC is daarnaast van mening dat zij op juiste wijze aandacht heeft besteed aan de financiéle en
strategische onderwerpen in het afgelopen jaar, de juiste thema'’s heeft besproken en voldoende zicht houdt op
de onderwerpen die spelen binnen de organisatie. Er is veel aandacht geweest voor de implementatie van de
cooOperatiestrategie en de transformatie van de organisatie naar wendbaar werken, die ook de komende tijd
nog nauw gevolgd zullen worden door de RvC. Daarbij is geconstateerd dat de RvC voldoende aandacht wil
blijven houden voor de ontwikkelingen die spelen op het gebied van zorg(transformatie), toegankelijkheid van
zorg en de rol die Codperatie Menzis hierin neemt.

Verder is tijdens de zelfevaluatie ook gekeken naar de samenstelling van de RvC. De RvC kent een adequate
mix van kennis, ervaring en achtergrond, die passend is bij de Menzis-organisatie en gegeven de rol die de
RvC moet vervullen. Daarbij is tevens gekeken naar het rooster van aftreden. Het aflopen van de
zittingstermijnen van de heren Rinsema en Scheele per 31 december 2025 heeft de RvC doen besluiten tot het
herijken van de profielen voor twee nieuw te benoemen commissarissen.

Tot slot heeft de RvC gekeken naar hoe de ondersteunende commissies, alsmede de voorzitter en
vicevoorzitter, functioneren. De RvC is content over de rolvervulling van de (vice-)voorzitter en het functioneren
van de commissies.

Deskundigheidsbevordering

Met het doorlopende training- en opleidingsprogramma zorgt de RvC voor voldoende kennis van CooOperatie
Menzis en de omgeving om zo taken adequaat te kunnen uitvoeren. In 2025 zijn vier uitgebreide
bijeenkomsten georganiseerd gericht op deskundigheidsbevordering van de RvC waarbij ook externe sprekers
zijn uitgenodigd. De volgende onderwerpen zijn aan bod geweest in 2025:

Data Excellence en toepassen van data

Toename regelgeving en verantwoording in relatie tot werkbaarheid
Zorgplicht in juridisch en praktisch perspectief

IT strategie, verclouding en Al
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Samenstelling

De samenstelling van de RvC is in 2025 als volgt:

. .. Datum Datum Datum
Naam Functie Commissie . .
benoeming | herbenoeming | aftreden
Jan Fidder Voorzitter RvC Lid SBR 6-2-2025 6-2-2029
commissie (herbenoembaar)
Michel Verwoest | Vice Voorzitter Lid ARC 1-4-2023 1-4-2027
RvC commissie (herbenoembaar)
Resi Becker Lid Voorzitter 1-4-2021 1-4-2025 1-4-2029
SBR commissie
Tanja Cuppen Lid Voorzitter 1-1-2021 1-1-2025 1-1-2029
ARC commissie
Theo Rinsema Lid 1-1-2017 1-1-2021 1-1-2026
1-1-2025
Fedde Scheele Lid Lid ARC 1-1-2018 1-1-2022 1-1-2026
commissie

Alle commissarissen zijn onafhankelijk conform de geschiktheidseisen van toezichthouders DNB en NZa.

Nevenfuncties van de leden van de RvC worden vooraf gemeld aan de RvC en zijn hieronder vermeld. Het
aantal en de aard van de nevenfuncties van iedere commissaris zijn zodanig dat een goede taakvervulling is
gewaarborgd.

Dhr. J. (Jan) Fidder — voorzitter

Lid RvT
Voorzitter RvT
Spreker bij leergangen

Stichting Philadelphia Zorg
Stichting Functie Waardering Gehandicaptenzorg
Comenius leadership

Vrijgevestigd coach Raden van Bestuur en Raden van Toezicht

Dhr. M.H. (Michel) Verwoest (vicevoorzitter)

Voorzitter RvB
Voorzitter RvB

Dhr. T. (Theo) Rinsema

Cooperatie TVM
TVM Verzekeringen

Directeur Shift Patrol
Voorzitter en niet-uitvoerende bestuurder Fellowmind Holding AB (te Zweden)
Voorzitter RvC llionx

Lid RvT
Niet-uitvoerend bestuurder
Voorzitter Board

Mw. ir. M.T.J.Y. (Resi) Becker

Make-a-Wish Foundation
Ortec Finance B.V.
Ortec Finance B.V.

e CEO Essent N.V.

e Bestuurslid Energie-Nederland

e Bestuurslid Prinses Maxima Centrum Foundation

e LidRvC Havenbedrijf Amsterdam

e LidRvT Design Museum Den Bosch (vanaf 1 oktober 2025)

Mw. drs. T.J.A.M. (Tanja) Cuppen MBA

e Dijkgraaf Waterschap Rivierenland

e Lid Adviescommissie Maatwerkafspraken Verduurzaming Industrie

e LidRvT Stichting Wateratelier (tot 31 december 2025)

e LidRvC Nationale Hypotheek Garantie (vanaf 10 maart
2025)

e LidRvC InvestNL (vanaf 1 januari 2026)
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Dhr. prof. dr. F. (Fedde) Scheele

e Decaan Academisch Centrum Universiteit van Amsterdam en VU Tandheelkunde
Amsterdam (ACTA)
e Hoogleraar Beta faculteit VU en Amsterdam UMC

Overlegmomenten en besproken onderwerpen in 2025

Onderstaand overzicht geeft inzicht in de bijeenkomsten van de RvC en de aanwezigheid van de
commissarissen. De RvC heeft ook vier bijeenkomsten gehad als onderdeel van het doorlopend training- en
opleidingsprogramma, twee vergaderingen met de OR en vier Ledenraadvergaderingen bijgewoond.

Naam RvC'’ ARC commissie? | SBR commissie
Jan Fidder (benoemd op 6 februari 2025) | 5/5 - 2/2

Michel Verwoest 6/6 5/5 -

Resi Becker 5/6 - 3/3

Tanja Cuppen 6/6 5/5 -

Theo Rinsema 6/6 -

Fedde Scheele 6/6 4/5 .

Presentie 97% 93% 100%

1 De externe accountant heeft 2 van deze vergaderingen deels bijgewoond.
2 De externe accountant heeft 3 van deze vergaderingen deels bijgewoond.

Tijdens de vergaderingen heeft de RvC formele documenten en besluiten besproken en goedgekeurd. De
belangrijkste zijn:

Menzis Kwartaalrapportage Q4 2024 en Q1, Q2 en Q3 2025
Kwartaalrapportage Risk & Compliance Q4 2024 en Q1, Q2 en Q3 2025
Kwartaalrapportage Internal Audit Q4 2024 en Q1, Q2 en Q3 2025
Jaarrekening 2024 van de Codperatie Menzis U.A. met bijbehorende controleverklaring
Financieel verslag 2024

Accountantsverslag KPMG 2024

Rapportage interim bevindingen 2025 PWC (voorheen: Managementletter)
Actuariéle Functie rapport 2024

Internal Audit Functie Zelftoets 2024

Zelfevaluaties Risicomanagement- en Compliance Functie 2024
Risicobereidheidsverklaring 2025

Kapitaalbeleid 2025

Controleplan jaarrekeningen 2025 PWC

Rapport ORSA 2024

Premies 2026

Charter Internal Audit 2026

Audit Plan Internal Audit 2026

Jaarplan 2026

Begroting 2026

Remuneratierapport 2024

Beloning voor bestuurders 2026

Nieuwe (en herbenoeming van) nevenfuncties van RvC leden

De Raad van Commissarissen
Wageningen, 19 maart 2026
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Verslag van de Ondernemingsraad

Over de Ondernemingsraad

De Ondernemingsraad (OR) van Codperatie Menzis bestaat statutair uit vijftien medewerkers, afkomstig uit
verschillende onderdelen van de organisatie. De OR wordt ondersteund door een ambtelijk secretaris, die
bijdraagt op organisatorisch, beleidsmatig, inhoudelijk en administratief viak.

Terugblik op 2025

Bezetting OR

In 2025 heeft de OR te maken gehad met een aanzienlijke onderbezetting, als gevolg van zowel
uitdiensttreding als langdurige ziekte van medewerkers. Dit heeft geleid tot een verhoogde werkdruk voor de
overgebleven leden. De impact van deze onderbezetting op de effectiviteit en besluitvorming binnen Menzis is
beperkt gebleven.

Platformdag 2025

Op 25 september 2025 bezocht een delegatie van Menzis de OR Platformdag bij CZ in Tilburg. Het centrale
thema van deze dag was de rol van de OR in een tijd van GenAl. Deze dag bood voor alle deelnemers een
waardevolle gelegenheid om kennis en ervaringen uit te wisselen en te netwerken. Ook is er gediscussieerd
over actuele thema’s en uitdagingen, en zijn best practices voor gemeenschappelijke problemen binnen onze
zorgverzekeringssector gedeeld.

Speerpunten 2025
De OR had voor 2025 drie speerpunten geformuleerd. Deze speerpunten concentreerden zich op drie grote
thema’s.

Werkomgeving

De werkomgeving binnen onze organisatie is in transitie, met als doel een toekomstbestendige inrichting die
aansluit bij de behoeften van medewerkers én de strategische koers van de organisatie. Twee centrale
speerpunten hierin zijn hybride werken en huisvesting.

Wendbaarheid

Wendbaarheid is essentieel om als organisatie effectief in te spelen op veranderende omstandigheden,
klantbehoeften en maatschappelijke ontwikkelingen. Het vraagt om een dynamische houding, zowel op
individueel als op teamniveau. Binnen dit kader staan leiderschap en cultuur centraal.

Strategische personeelsplanning

Strategische personeelsplanning is essentieel om tijdig in te spelen op toekomstige capaciteitsbehoeften en
competentieontwikkelingen binnen de organisatie. Door vooruit te kijken en trends te vertalen naar
personeelsbeleid, zorgen we voor een wendbare en toekomstbestendige organisatie. Twee belangrijke
speerpunten hierin zijn digitalisering en ontwikkeling van personeel.

De OR heeft binnen de gesprekscyclus met de Raad van Bestuur actief invulling gegeven aan de genoemde
speerpunten.

Adviesaanvragen en instemmingsverzoeken

Naast de speerpunten hebben we vanuit de Wet op de Ondernemingsraden (WOR) aandacht besteed aan
diverse adviesaanvragen, zoals de doorontwikkeling van de waardestroom Zorg, herinrichtingen binnen de
Waardestroom |V en het uitbesteden van het wagenparkbeheer. Tot slot hebben we verschillende
instemmingsverzoeken behandeld voor actualisatie van meerdere beleidsregels, het 100% opnemen van
klantgesprekken en de RI&E.
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Blik op 2026

Naast de reguliere behandeling van adviesaanvragen en instemmingsverzoeken blijven we aandacht hebben
voor de werkomgeving, het versterken van de verbinding tussen Menzis en haar werknemers en strategische
personeelsplanning.

De Ondernemingsraad

Wageningen, 19 maart 2026
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Jaarrekeningen
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Geconsolideerde jaarrekening 2025

Codperatie Menzis U.A.
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Geconsolideerde balans per 31 december 2025

(na bestemming van het resultaat; in duizenden

Beleggingen
Terreinen en gebouwen 1 2.833 2.878
Beleggingen in groepsmaatschappijen en deelnemingen 2 38 386
Overige financiéle beleggingen 3 2.049.260 1.840.860
2.052.131 1.844.124
Vorderingen
Vorderingen uit directe verzekering op verzekeringnemers 4 106.778 93.977
Vordering op Zorginstituut Nederland 5 907.849 837.688
Overige vorderingen 6 54.974 48.605
1.069.601 980.270
Overige activa
Materiéle vaste activa 7 5.836 5.554
Liquide middelen 8 149.700 170.150
155.536 175.704
Overlopende activa 9
Lopende rente en huur 1.064 1.610
Overige overlopende activa 4.964 5.255
6.028 6.865
Afgeleide financiéle instrumenten 10 1.856 0
Totaal activa 3.285.152 3.006.963
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PASSIVA

Eigen vermogen
Wettelijke reserves
Statutaire reserves
Overige reserves

Technische voorzieningen
Voor niet verdiende premies en lopende risico's
Voor te betalen schaden

Voorzieningen

Voor pensioenen

Overige voorzieningen

Schulden

Schulden uit directe verzekering
Schulden aan Zorginstituut Nederland
Overige schulden

Overlopende passiva

Afgeleide financiéle instrumenten

Totaal passiva
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11

12
13

14
15

16
17
18
19

10

6.967
13.624

1.885.312

18.408

864.230

13.806

440.716
4.638

35002

2025

1.905.903

882.638

13.806

480.356
2.449

3.285.152

5.373
13.627

1.656.646

67.650

881.550

127

16.275

321.133
3.384

34.800

2024

1.675.646

949.200

16.402

359.317
1.673

4.725

3.006.963
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Geconsolideerde winst-en-verliesrekening over 2025

s)

TECHNISCHE REKENING SCHADEVERZEKERING 20

Verdiende premies en bijdragen eigen rekening 21

Bruto premies 3.377.844
Bijdrage uit Zorgverzekeringsfonds en Algemene Kassen 4.310.717
Uitgaande herverzekeringspremies -52.681
Wijziging technische voorziening niet-verdiende premies

en lopende risico's, bruto 49.242
Toegerekende opbrengst uit beleggingen 22

Overige technische baten eigen rekening 23

Schaden eigen rekening 24

Bruto schaden -7.438.966
Aandeel herverzekeraars 63.941
Wijziging voorziening voor te betalen schaden, bruto -6.705
Bedrijfskosten 25
Acquisitiekosten -21.832
Beheers- en personeelskosten; afschrijvingen

bedrijfsmiddelen -137.444
Overige technische lasten eigen rekening 23

Resultaat technische rekening schadeverzekering
(transporteren)
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7.635.880

49.242
7.685.122

39

239

-7.375.025

-6.705
-7.381.730

-159.276

-1.189

143.205

3.097.906
4.044.383
-34.618
7.107.671
-39.786
-39.786
7.067.885
4.550
1.470
-7.062.625
38.646
-7.023.979
57.482
57.482
-6.966.497
-17.839
-127.234
-145.073
-610
-38.275
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s)

NIET-TECHNISCHE REKENING
Resultaat technische rekening schadeverzekering

Opbrengsten uit beleggingen 26
Opbrengst uit niet op netto vermogenswaarde gewaardeerde
deelnemingen

Opbrengst uit terreinen en gebouwen
Opbrengst uit overige beleggingen
Gerealiseerde winst op beleggingen

Niet gerealiseerde winst op beleggingen

Beleggingslasten

Beheerskosten en rentelasten
Waardevermindering van beleggingen
Gerealiseerd verlies op beleggingen

Niet gerealiseerd verlies op beleggingen

Toegerekende opbrengst uit beleggingen overgeboekt naar

technische rekening 22
Andere baten 27
Andere lasten 28

Resultaat uit gewone bedrijfsuitoefening voor belastingen

1.371
74.976

33.915

-4.467

-6.005

143.205

110.267

81.643

-10.472

-104.579

-39

47.584
-37.352

230.257

2.940
35.862

41.231

-4.786
-27.974

-4.907

-38.275

80.036

113.284

-37.667

-42.975

-4.550

53.046
-43.050

79.849

Resultaat na belastingen
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Overzicht geconsolideerd totaalresultaat

Geconsolideerd resultaat na belastingen 230.257 79.849

Totaal van de rechtstreekse mutaties in het eigen vermogen 0 0
Geconsolideerd totaalresultaat 230.257 79.849
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Geconsolideerd kasstroomoverzicht over 2025

(in duizenden euro's)

2025 2024
Kasstroom uit operationele activiteiten
Resultaat na belasting 230.257 79.849
Correcties voor :
Vermeerdering technische voorziening eigen rekening 12,13 -66.562 20.758
Mutaties van de voorzieningen 14,15 -2.596 -3.572
Afschrijving materiéle vaste activa 7 1.433 1.946
Mutatie kortlopende schulden en overlopende passiva 16,17,18,19 121.815 -71.473
Mutatie vorderingen en overlopende activa 4569 -88.494 -60.575
Ongerealiseerde waardeveranderingen van beleggingen en afgeleide
financiéle instrumenten 3,10 17.081 -57.419
Totaal kasstroom uit operationele activiteiten 212.934 -90.486
Kasstroom uit investerings- en beleggingsactiviteiten
Investeringen en aankopen
- Beleggingen in terreinen en gebouwen en in aandelen 1,3 -161.858 -105.823
- Beleggingen in groepsmaatschappijen en deelnemingen 2 0 -351
- Overige beleggingen 3 -3.528.412  -3.231.227
- Afgeleide financiéle instrumenten 10 0 -15.691
- Materiéle vaste activa 7 -1.715 -2.943

-3.691.985 -3.356.035
Desinvesteringen, aflossingen en verkopen

- Beleggingen in terreinen en gebouwen en in aandelen 1,3 187.876 147.706
- Beleggingen in groepsmaatschappijen en deelnemingen 2 348 5
- Overige beleggingen *) 3 3.292.582  3.305.384
- Afgeleide financiéle instrumenten 10 24.621 0
- Materiéle vaste activa 7 0 4.465

3.505.427  3.457.560

Opbrengsten uit deelnemingen 0 0
Waardeveranderingen overige financiéle beleggingen *) 3,10 -46.699 -17.709
Totaal kasstroom uit investerings- en beleggingsactiviteiten -233.257 83.816
Mutatie geldmiddelen -20.323 -6.670
Beginstand geldmiddelen 370.749 377.419
Mutatie geldmiddelen -20.323 -6.670
geldmiddelen 350.426 370.749
Geldmiddelen omvatten de volgende posten
Liquide middelen 149.700 170.150

Euro geldmarktfondsen 200.726 200.599
Geldmiddelen 350.426 370.749
*) De waardeveranderingen overige financiéle beleggingen betreft de gerealiseerde winst op overige financiéle
beleggingen. Deze is tevens opgenomen onder de verkopen overige beleggingen.
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Overzicht van de gehanteerde grondslagen voor financiéle verslaggeving

Activiteiten
Cooperatie Menzis U.A. (KvK-nummer 02065142), kantoorhoudende aan de Lawickse Allee 130, 6709 DZ
Wageningen en statutair gevestigd te Wageningen heeft als kernactiviteiten:

1. de uitvoering als zorgverzekeraar van de verplichte verzekering tegen ziektekosten, voortvloeiend uit
de Zorgverzekeringswet (Zvw);

2. de uitvoering als Zorgkantoor en als uitvoeringsorgaan van de Wet langdurige zorg (WIz) voor de
instellingen die gevestigd zijn in de regio’s Groningen, Arnhem en Twente;

3. het verzekeren van aanvullende ziektekostenrisico’s, die niet door de verplichte wettelijke verzekering
tegen ziektekosten worden gedekt;

4. naast zorgverzekeringen biedt Menzis ook dienstverlening aan, zoals zorgadvies;

5. het beheer, het bestuur en financiering van de met de groep verbonden ondernemingen.

Groepsverhoudingen
In de geconsolideerde jaarrekening van Codperatie Menzis U.A. zijn de volgende entiteiten voor 100%
meegeconsolideerd, als onderdeel van de Menzis groep:

Entiteit Statutaire zetel

o Cooperatie Menzis U.A. bestaande uit:

e Menzis Zorgverzekeraar N.V. Wageningen

e Anderzorg N.V. Wageningen

e Menzis N.V. Wageningen
e Stichting Beleggingen Menzis Wageningen
e Cooperatie Beheerder Beleggingen Menzis U.A. Wageningen
e Stichting Zorgkantoor Menzis Wageningen
e  Stichting MenzisFonds Wageningen
e  Stichting Menzis Beheer* Wageningen
e  Stichting Investeringen Menzis* bestaande uit:

e Menzis Holding B.V. bestaande uit:

e Menzis Zorginnovaties B.V. Wageningen
e Menzis Leefkracht B.V.** Wageningen
e Menzis Bemiddeling B.V. Wageningen
e  Stichting Leefkracht*** Wageningen

* Per 1 januari 2025 is Stichting Menzis Beheer gesplitst en is een deel van het vermogen overgegaan naar
Stichting Investeringen Menzis. Stichting Menzis Beheer is per 1 januari 2026 omgezet in Menzis Beheer B.V.
** Per 1 januari 2026 is Menzis Leefkracht B.V. gefuseerd met Menzis Holding B.V. (verkrijgende
vennootschap).

*** Per 1 januari 2025 zijn Stichting Beter Verzekerd en Stichting de Groene Sector gefuseerd met Stichting
Leefkracht (verkrijgende stichting).

Codperatie Menzis U.A. wordt als hoofd van de groep aangemerkt.

Gebruik van schattingen

De opstelling van de jaarrekening vereist dat het management oordelen vormt en schattingen en
veronderstellingen maakt die van invloed zijn op de toepassing van grondslagen en de gerapporteerde waarde
van activa en verplichtingen en van baten en lasten. De daadwerkelijke uitkomsten kunnen afwijken van deze
schattingen. De schattingen en onderliggende veronderstellingen worden voortdurend beoordeeld.
Herzieningen van schattingen worden opgenomen in de periode waarin de schatting wordt herzien en in
toekomstige perioden waarvoor de herziening gevolgen heeft.

Consolidatiegrondslagen

In de geconsolideerde jaarrekening worden opgenomen de financiéle gegevens van de tot de Menzis groep
behorende groepsmaatschappijen per 31 december van het boekjaar.
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Groepsmaatschappijen zijn rechtspersonen waar door de Menzis groep beslissende zeggenschap wordt
uitgeoefend en er sprake is van een groepsmaatschappij vanwege bestuurlijke eenheid. De
groepsmaatschappijen worden integraal geconsolideerd vanaf de datum waarop beslissende zeggenschap op
de groepsmaatschappij is verkregen. De groepsmaatschappijen die in de consolidatie betrokken zijn, blijven in
de consolidatie opgenomen tot het moment dat zij worden verkocht; deconsolidatie vindt plaats vanaf de datum
dat de beslissende zeggenschap wordt overgedragen.

Het aandeel van derden in het groepsvermogen en in het groepsresultaat wordt afzonderlijk vermeld.
Deelnemingen waarop geen overheersende zeggenschap kan worden uitgeoefend (geassocieerde
deelnemingen) worden niet betrokken in de consolidatie. De posten in de geconsolideerde jaarrekening worden
volgens uniforme grondslagen van waardering en resultaatbepaling vastgesteld. Alle onderlinge verhoudingen
en transacties worden in de geconsolideerde balans en winst-en-verliesrekening geélimineerd.

Doordat de verschillende rechtspersonen van de Menzis groep geen juridische eenheid vormen, zijn het eigen
vermogen en het resultaat volgens de geconsolideerde jaarrekening niet gelijk aan het eigen vermogen en het
resultaat volgens de enkelvoudige jaarrekening. Deze verschillen worden in de toelichting op het eigen
vermogen van de enkelvoudige jaarrekening nader uiteengezet.

Toepassing artikel 2:402 BW

De financiéle gegevens Codperatie Menzis U.A. (enkelvoudig) zijn in de geconsolideerde jaarrekening
verwerkt. Derhalve vermeldt de enkelvoudige winst-en-verliesrekening conform artikel 2:402 BW slechts het
aandeel in het resultaat van vennootschappen waarin wordt deelgenomen na belastingen en het overige
resultaat na belastingen.

Verbonden partijen

Als verbonden partij worden alle rechtspersonen aangemerkt waarover overheersende zeggenschap,
gezamenlijke zeggenschap of invloed van betekenis kan worden uitgeoefend. Ook een natuurlijk persoon of
juridische entiteit met beleidsbepalende invloed over de verslaggevende entiteit wordt als verbonden partij
aangemerkt. Een verbonden partij heeft de mogelijkheid om significante invlioed uit te oefenen op het financiéle
of operationele beleid van de andere partij. Als verbonden partijen zijn te onderscheiden de verschillende
dochterondernemingen binnen de groepsconsolidatie Codperatie Menzis U.A. Als natuurlijke personen zijn dit
de leden van de Raad van Commissarissen, de Raad van Bestuur, de directeuren van de waardestromen en
de gedefinieerde sleutelfunctionarissen en nauwe verwanten van deze natuurlijke personen.
Sleutelfunctionarissen zijn medewerkers die op basis van hun functie of werkzaamheden het risicoprofiel van
de verslaggevende entiteit materieel kunnen beinvioeden.

Van transacties met verbonden partijen is sprake wanneer een relatie bestaat tussen de onderneming en een
natuurlijk persoon of entiteit die verbonden is met de onderneming. Onder transacties wordt verstaan een
overdracht van middelen, diensten of verplichtingen, ongeacht of er een bedrag in rekening is gebracht.

Alle transacties met verbonden partijen worden gerealiseerd op marktconforme basis, tegen voorwaarden die
vergelijkbaar zijn voor transacties met derden.

Transacties met verbonden partijen als natuurlijke personen

De natuurlijke personen, zoals bedoeld onder de definitie van verbonden partijen maar met uitzondering van de
nauwe verwanten, genieten een renumeratie zoals vermeld in de beloningsparagraaf in de jaarrekening van
Codperatie Menzis U.A. Naast deze bezoldiging kunnen zij op vrijwillige basis, onder marktconforme
voorwaarden, een zorgverzekering afsluiten bij €én van de gevoerde labels voor zorgverzekeringen bij de
werkgeverscollectiviteit.

Transacties met verbonden partijen als dochterondernemingen

De dochterondernemingen binnen de groep gaan op regelmatige basis transacties met elkaar aan voor de
reguliere uitvoering van hun activiteiten. De verrekening van onderlinge transacties worden periodiek verwerkt
via interne rekeningcourant verhoudingen. Op maandelijkse basis vindt vereffening plaats, waardoor over deze
saldi geen renteverrekening hoeft te worden toegepast. Voor de dochterondernemingen worden de volgende
materié€le transacties uitgevoerd:
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Bedrijfskosten

De beheerskosten worden grotendeels geadministreerd in Menzis Zorgverzekeraar N.V. en worden naar de
desbetreffende entiteiten doorbelast op basis van het principe ‘at arms length’. Hierin begrepen zijn de kosten
voor huur van de bedrijfspanden.

Leningen
Binnen de groep kunnen leningen worden verstrekt, waarbij de rente op leningen marktconform is.

Ontvangsten premie en uitbetaling zorgkosten
De premiegelden en uitbetaling van zorgkosten voor de aanvullende verzekeringen worden ontvangen en
uitbetaald via de basisverzekeraars.

Overige transacties

Menzis Zorgverzekeraar N.V. neemt diensten af voor haar werknemers, voor de personeelscollectiviteit voor
zorgverzekeringen en gezondheidsmanagement ter bevordering van vitale medewerkers. Op groepsniveau
betreffen dit géén materiéle transacties.

Algemene grondslagen

Algemene grondslagen geconsolideerde jaarrekening

De geconsolideerde jaarrekening is opgesteld in overeenstemming met de wettelijke bepalingen van titel 9
Boek 2 BW, inclusief de specifieke voorschriften van Afdeling 15 voor verzekeringsbedrijven, de Richtlijnen
voor de jaarverslaggeving voor grote en middelgrote rechtspersonen en de Wet Normering Topinkomens.

Deze jaarrekening heeft betrekking op het boekjaar 2025, dat is geéindigd op balansdatum 31 december 2025.

Activa en verplichtingen worden in het algemeen gewaardeerd tegen de verkrijgings- of vervaardigingsprijs of
de actuele waarde. Indien geen specifieke waarderingsgrondslag is vermeld, vindt waardering plaats tegen de
verkrijgingsprijs. In de balans, de winst-en-verliesrekening en het kasstroomoverzicht zijn referenties
opgenomen. Met deze referenties wordt verwezen naar de toelichting.

De jaarrekening wordt gepresenteerd in euro’s, wat tevens de functionele valuta is van de onderneming. Alle
bedragen zijn vermeld in duizenden euro’s, tenzij anders wordt aangegeven.

Continuiteit

Als onderdeel van het opstellen van de jaarrekening is de continuiteitsveronderstelling voor de komende 12
maanden beoordeeld. Op basis van de huidige financiéle positie (waaronder de solvabiliteitspositie en het
kunnen beschikken over voldoende liquiditeiten voor de bedrijfsvoering) zijn geen significante
continuiteitsrisico’s geidentificeerd. Derhalve is de jaarrekening opgesteld uitgaande van de
continuiteitsveronderstelling.

Vergelijking met voorgaand jaar
De gehanteerde grondslagen van waardering en van resultaatbepaling zijn ongewijzigd gebleven ten opzichte
van het voorgaande jaar.

Omrekening van vreemde valuta

In vreemde valuta’s luidende monetaire activa en verplichtingen worden op balansdatum in de functionele
valuta omgerekend tegen de op die datum geldende contante wisselkoersen. Valutakoersverschillen die
voortkomen uit de afwikkeling van monetaire posten, dan wel voortkomen uit de omrekening van monetaire
posten in vreemde valuta’s, worden verwerkt in de winst-en-verliesrekening in de periode waarin zij zich
voordoen.

Niet-monetaire activa en verplichtingen in vreemde valuta’s die tegen historische kostprijs worden opgenomen,
worden naar de functionele valuta omgerekend tegen de geldende wisselkoersen op de transactiedatum.

Operationele leasing

Bij de Menzis groep is sprake van leasecontracten waarbij een groot deel van de voor- en nadelen die aan het
eigendom verbonden zijn, niet bij de vennootschap ligt.
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Deze leasecontracten worden verantwoord als operationele leasing. Leasebetalingen worden, rekening
houdend met ontvangen vergoedingen van de lessor, op lineaire basis verwerkt in de winst-en-verliesrekening
over de looptijd van het contract.

Wet normering bezoldiging topfunctionarissen

Voor de uitvoering van de Wet normering bezoldiging topfunctionarissen in de (semi)publieke sector (Wnt)
worden de bepalingen van de Wet normering bezoldiging topfunctionarissen publieke en semipublieke sector
gevolgd voor de entiteiten die kwalificeren als Wnt-instellingen. Voor de entiteiten die niet kwalificeren als Wnt-
instellingen worden de wettelijke bepalingen van titel 9 Boek 2 BW gevolgd.

Grondslagen voor de waardering van activa en passiva

Beleggingen: Terreinen en gebouwen

De waardering van (overige) terreinen, gebouwen en installaties vindt plaats tegen verkrijgingsprijs plus
bijkomende kosten of vervaardigingsprijs onder aftrek van lineaire afschrijvingen gedurende de verwachte
toekomstige gebruiksduur. Op terreinen wordt niet afgeschreven. Er wordt rekening gehouden met de
bijzondere waardeverminderingen die op balansdatum aanwezig zijn.

Indien er op balansdatum indicaties bestaan dat de realiseerbare waarde duurzaam lager zal zijn dan de
boekwaarde vindt een bijzondere waardevermindering plaats. De realiseerbare waarde is de hoogste van de
bedrijfswaarde en de opbrengstwaarde. De bepaling van de realiseerbare waarde vindt tenminste eens per jaar
plaats door onafhankelijke en ter zake kundige taxateurs.

Beleggingen in groepsmaatschappijen en deelnemingen

Deelnemingen waarin invloed van betekenis kan worden uitgeoefend, worden gewaardeerd volgens de
vermogensmutatiemethode (nettovermogenswaarde). Wanneer 20% of meer van de stemrechten uitgebracht
kan worden, wordt ervan uitgegaan dat er invloed van betekenis is.

De nettovermogenswaarde wordt berekend volgens de grondslagen die gelden voor deze jaarrekening.

Indien de waardering van een deelneming volgens de nettovermogenswaarde negatief is, wordt deze op nihil
gewaardeerd. Indien en voor zover de onderneming in deze situatie geheel of gedeeltelijk instaat voor de
schulden van de deelneming, dan wel het stellige voornemen heeft de deelneming tot betaling van haar
schulden in staat te stellen, wordt hiervoor een voorziening getroffen.

De eerste waardering van gekochte deelnemingen is gebaseerd op de reéle waarde van de identificeerbare
activa en passiva op het moment van acquisitie. Voor de vervolgwaardering worden de grondslagen toegepast
die gelden voor deze jaarrekening, uitgaande van de waarden bij eerste waardering.

Als resultaat wordt verantwoord het bedrag waarmee de boekwaarde van de deelneming sinds de
voorafgaande jaarrekening is gewijzigd als gevolg van het door de deelneming behaalde resultaat.

Deelnemingen waarop geen invloed van betekenis kan worden uitgeoefend, worden gewaardeerd tegen
verkrijgingsprijs of lagere realiseerbare waarde. Als resultaat wordt in aanmerking genomen het in het
verslagjaar gedeclareerde dividend van de deelneming, waarbij niet in contanten uitgekeerde dividenden
worden gewaardeerd tegen reéle waarde.

Bijzondere waardeverminderingen

Voor immateriéle vaste activa, terreinen en gebouwen, materiéle vaste activa en deelnemingen waarin invioed
van betekenis kan worden uitgeoefend, wordt op iedere balansdatum beoordeeld of er aanwijzingen zijn dat
deze activa onderhevig zijn aan bijzondere waardeverminderingen. Als dergelijke indicaties aanwezig zijn,
wordt de realiseerbare waarde van het actief geschat. De realiseerbare waarde is de hoogste van de
bedrijfswaarde en de opbrengstwaarde. Als het niet mogelijk is de realiseerbare waarde te schatten voor een
individueel actief, wordt de realiseerbare waarde bepaald van de kasstroom genererende eenheid waartoe het
actief behoort. Wanneer de boekwaarde van een actief of een kasstroom genererende eenheid hoger is dan de
realiseerbare waarde, wordt een bijzonder waardeverminderingsverlies verantwoord voor het verschil tussen
de boekwaarde en de realiseerbare waarde. Verder wordt op iedere balansdatum beoordeeld of er enige
indicatie is dat een in eerdere jaren verantwoord bijzonder waardeverminderingsverlies is verminderd.
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Als een dergelijke indicatie aanwezig is, wordt de realiseerbare waarde van het betreffende actief of kasstroom
genererende eenheid geschat.

Terugneming van een eerder verantwoord bijzonder waardeverminderingsverlies vindt alleen plaats als sprake
is van een wijziging van de gehanteerde schattingen bij het bepalen van de realiseerbare waarde sinds de
verantwoording van het laatste bijzonder waardeverminderingsverlies. In dat geval wordt de boekwaarde van
het actief (of kasstroom genererende eenheid) opgehoogd tot de geschatte realiseerbare waarde, maar niet
hoger dan de boekwaarde die bepaald zou zijn (na afschrijvingen) als in voorgaande jaren geen bijzonder
waardeverminderingsverlies voor het actief (of kasstroom genererende eenheid) zou zijn verantwoord.

Financiéle instrumenten

Financiéle instrumenten omvatten investeringen in aandelen en obligaties, handels- en overige vorderingen,
geldmiddelen, leningen en overige financieringsverplichtingen, afgeleide financi€le instrumenten (derivaten),
handelsschulden en overige te betalen posten. In de jaarrekening zijn de volgende categorieén financiéle
instrumenten opgenomen: handelsportefeuille (financiéle activa en financiéle verplichtingen), gekochte
leningen en obligaties, verstrekte leningen en overige vorderingen, investeringen in
eigenvermogensinstrumenten, overige financiéle verplichtingen en derivaten.

Financiéle activa en financiéle verplichtingen worden in de balans opgenomen op het moment dat contractuele
rechten of verplichtingen ten aanzien van dat instrument ontstaan.

Een financieel instrument wordt niet langer in de balans opgenomen indien een transactie ertoe leidt dat alle of
nagenoeg alle rechten op economische voordelen en alle of nagenoeg alle risico’s met betrekking tot de positie
aan een derde zijn overgedragen.

Financiéle instrumenten (en afzonderlijke componenten van financiéle instrumenten) worden in de jaarrekening
gepresenteerd in overeenstemming met de economische realiteit van de contractuele bepalingen. Presentatie
vindt plaats op basis van afzonderlijke componenten van financiéle instrumenten als financieel actief, financiéle
verplichting of als eigen vermogen.

In financiéle en niet-financiéle contracten kunnen afspraken zijn gemaakt die voldoen aan de definitie van
derivaten. Een dergelijke afspraak wordt afgescheiden van het basiscontract en als derivaat verwerkt als zijn
economische kenmerken en risico’s niet nauw verbonden zijn met de economische kenmerken en risico’s van
het basiscontract, een afzonderlijk instrument met dezelfde voorwaarden zou voldoen aan de definitie van een
derivaat, en het samengestelde instrument niet wordt gewaardeerd tegen reéle waarde met verwerking van
waardeveranderingen in de winst-en-verliesrekening. Bij de entiteit is geen sprake van in contract opgenomen
financiéle instrumenten.

Financiéle instrumenten worden bij de eerste waardering verwerkt tegen reéle waarde, waarbij (dis)agio en de
direct toerekenbare transactiekosten in de eerste opname worden meegenomen. Indien echter financiéle
instrumenten bij de vervolgwaardering worden gewaardeerd tegen reéle waarde met verwerking van
waardeveranderingen in de winst-en-verliesrekening, worden direct toerekenbare transactiekosten bij de eerste
waardering direct verwerkt in de winst-en-verliesrekening.

Na de eerste opname worden financiéle instrumenten op de hierna beschreven manier gewaardeerd.

Overige vorderingen

Verstrekte leningen en overige vorderingen worden na eerste opname gewaardeerd tegen geamortiseerde
kostprijs op basis van de effectieve-rentemethode, verminderd met bijzondere waardeverminderingsverliezen.
De effectieve rente en eventuele bijzondere waardeverminderingsverliezen worden direct in de winst-en-
verliesrekening verwerkt.

Kortlopende schulden en overige financiéle verplichtingen

Kortlopende schulden en overige financiéle verplichtingen worden na eerste opname gewaardeerd tegen
geamortiseerde kostprijs op basis van de effectieve-rentemethode. De effectieve rente wordt direct in de winst-
en-verliesrekening verwerkt.

Financieel jaarverslag 2025, Codperatie Menzis U.A. 135



Saldering in de balans

Een financieel actief en een financiéle verplichting worden gesaldeerd als de onderneming beschikt over een
deugdelijk juridisch instrument om het financiéle actief en de financiéle verplichting gesaldeerd af te wikkelen
en de onderneming het stellige voornemen heeft om het saldo als zodanig netto of simultaan af te wikkelen. Als
sprake is van een overdracht van een financieel actief dat niet voor verwijdering uit de balans in aanmerking
komt, wordt het overgedragen actief en de daarmee samenhangende verplichting niet gesaldeerd.

Bepaling reéle waarde

De reéle waarde van een financieel instrument is het bedrag waarvoor een actief kan worden verhandeld of
een passief kan worden afgewikkeld tussen ter zake goed geinformeerde partijen, die tot een transactie bereid
en van elkaar onafhankelijk zijn.

e De reéle waarde van beursgenoteerde financiéle instrumenten wordt bepaald aan de hand van de
biedprijs.

e De reéle waarde van niet-beursgenoteerde financiéle instrumenten wordt bepaald door de verwachte
kasstromen contant te maken tegen een disconteringsvoet die gelijk is aan de geldende risicovrije
marktrente voor de resterende looptijd vermeerderd met krediet- en liquiditeitsopslagen.

e De derivaten bestaan uit valutatermijncontracten en futures. De valutatermijncontracten worden
gewaardeerd met de forward valutakoersen gebaseerd op de WM Reuters 4 PM close. Indien er geen
forward koers aanwezig is voor exact dezelfde looptijd als het valutatermijncontract, dan wordt de
forward valuta koers geinterpoleerd bepaald. De valuta koers wordt geinterpoleerd per looptijd van het
valutatermijncontract gebruikmakend van een berekende valuta koers per looptijdsegment. De futures
worden gewaardeerd op marktprijs (Bloomberg futures close prijs).

Bijzondere waardeverminderingen financiéle activa

Overige vorderingen die niet individueel onderhevig zijn gebleken aan bijzondere waardevermindering worden
collectief beoordeeld of deze onderhevig zijn aan bijzondere waardevermindering, dit door samenvoeging van
vorderingen met vergelijkbare risicokenmerken. Bij de beoordeling van de collectieve waardevermindering
gebruikt de onderneming historische trends met betrekking tot de waarschijnlijkheid van het niet nakomen van
betalingsverplichtingen en de mutatie van het aantal betalingsachterstanden in de portefeuille.

De uitkomsten worden bijgesteld als de ondernemingsleiding van oordeel is dat de huidige economische en
kredietomstandigheden zodanig zijn dat het waarschijnlijk is dat de daadwerkelijke verliezen hoger dan wel
lager zullen zijn dan historische trends suggereren.

De boekwaarde van vorderingen wordt verminderd met de voorziening voor dubieuze vorderingen.
Vorderingen die niet incasseerbaar zijn worden afgeboekt van de voorziening. Toevoegingen en onttrekkingen
aan de voorziening worden in de winst-en-verliesrekening verantwoord.

Als in een latere periode de waarde van het actief, onderhevig aan een bijzondere waardevermindering, stijgt
en het herstel objectief in verband kan worden gebracht met een gebeurtenis die plaatsvond na de opname
van het bijzondere waardeverminderingsverlies, wordt het bedrag uit hoofde van het herstel (tot maximaal de
oorspronkelijke kostprijs) opgenomen in de winst-en-verliesrekening.

Overige financiéle beleggingen

De aandelen (waaronder ook de, niet direct opeisbare, beleggingen in de zorg die we doen om te kunnen
bijdragen aan innovaties in de zorgsector), kortlopende vastrentende waardepapieren en obligaties zijn
gewaardeerd tegen de marktwaarde per ultimo boekjaar. De marktwaarde is gelijk aan de beurswaarde.

De belegging in het Euro geldmarktfonds wordt gewaardeerd tegen de marktwaarde, waarbij opgelopen rente
is inbegrepen.

De belegging in het hypotheekfonds wordt gewaardeerd tegen de reéle waarde berekend met de Conditional
Prepayment Rate methode.

Gerealiseerde rendementen, niet-gerealiseerde koersverschillen, (nog te) ontvangen couponrente, dividenden

en interest onder aftrek van betaalde administratie- en beheerskosten worden in de winst-en-verliesrekening
verantwoord.
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Langlopende vorderingen

De onder de overige financiéle beleggingen opgenomen langlopende vorderingen omvatten vorderingen uit
hypothecaire leningen en andere verstrekte leningen. Deze langlopende vorderingen zijn gewaardeerd tegen
aflossingswaarde, rekening houdend met een voorziening voor mogelijke oninbaarheid.

Vorderingen uit directe verzekering op verzekeringnemers

De vorderingen uit directe verzekering op verzekeringnemers worden opgenomen tegen geamortiseerde
kostprijs onder aftrek van een voorziening voor mogelijke oninbaarheid. Bij de bepaling van de voorziening
voor vorderingen op verzekeringsnemers is rekening gehouden met de regeling wanbetalers.

Vorderingen op Zorginstituut Nederland

De rekening-courant verhouding met het Zorginstituut Nederland (ZiNL) betreft het per saldo te vorderen
bedrag c.q. schuld tegen geamortiseerde kostprijs van de te verrekenen bedragen uit hoofde van de Zvw en de
Wiz.

Materi€le vaste activa

De materiéle vaste activa wordt gewaardeerd tegen verkrijgingprijs verminderd met lineair bepaalde
afschrijving op basis van de geschatte economische levensduur, dan wel lagere realiseerbare waarde.
Periodiek groot onderhoud wordt volgens de componentenbenadering geactiveerd. Hierbij worden de totale
uitgaven toegewezen aan de samenstellende delen. De eventueel nog resterende boekwaarde van de
component die is vervangen, wordt daarbij ineens ten laste van de winst-en-verliesrekening gebracht.

Liquide middelen

De liquide middelen bestaan uit banktegoeden bij banken. Rekening-courantschulden bij banken zijn
opgenomen onder schulden aan kredietinstellingen onder kortlopende schulden. Liquide middelen worden
gewaardeerd tegen nominale waarde. Indien liquide middelen niet ter vrije beschikking staan, wordt hiermee
rekening gehouden bij de waardering.

Afgeleide financiéle instrumenten

In de beleggingsportefeuille wordt gebruik gemaakt van afgeleide financiéle instrumenten (derivaten) in de
vorm van valutatermijncontracten en futures. Derivaten worden bij eerste opname in de balans opgenomen
tegen reéle waarde, de vervolgwaardering van afgeleide financiéle instrumenten (‘derivaten’) is afhankelijk van
het feit of het onderliggende van het derivaat beursgenoteerd is of niet. Indien het onderliggende
beursgenoteerd is, dan wordt het derivaat tegen reéle waarde opgenomen. Indien het onderliggende niet-
beursgenoteerd is, wordt het derivaat tegen kostprijs of lagere marktwaarde opgenomen.

De per balansdatum uitstaande valutatermijncontracten en de futures worden gewaardeerd tegen reéle waarde
en onder de afgeleide financiéle instrumenten op de balans gepresenteerd. De waardeverandering van de
derivaten worden in de winst-en-verliesrekening onder de opbrengst uit overige beleggingen verantwoord.

Eigen vermogen

Wettelijke reserves

De wettelijke reserves bestaan uit dat deel van het eigen vermogen waarover de bestuurders van de
rechtspersonen op grond van wettelijke regelingen niet vrijelijk kunnen beschikken. De wettelijke reserve
betreft de wettelijke reserve uitvoering Wiz. Het resultaat behaald met de uitvoering van de Wiz (en in eerdere
jaren met de uitvoering van de AWBZ) wordt onder de wettelijke reserve Wiz verantwoord. Deze
vermogenscomponent hangt rechtstreeks samen met de wettelijke taken van het zorgkantoor in het kader van
de uitvoering Wiz. De wettelijke reserve bedraagt maximaal 20% van het beheerskostenbudget van het
betreffende jaar.

Statutaire reserves

De statutaire reserve betreft het voormalig Burchtfonds van Stichting De Burcht. Het Burchtfonds betreft het in
de statuten van Menzis Zorgverzekeraar N.V. genoemde afgescheiden vermogen dat apart wordt beheerd. De
reserve kan slechts worden besteed in overeenstemming met het vastgestelde Reglement Burchtfonds.
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Overige reserves

Onder de overige reserves zijn tevens opgenomen de reserveringen van ingehouden winsten voor Menzis
Zorgverzekeraar N.V., Anderzorg N.V. en Menzis N.V. Ingevolge de statutaire bepalingen kunnen deze
deelnemingen behaalde winsten slechts uitkeren mits zij geschiedt aan een instelling ten bate van de
volksgezondheid (artikel 5, eerste lid, onderdeel e van de Wet op de Vennootschapsbelasting 1969).

Technische voorzieningen

Voor niet verdiende premies en lopende risico’s

De voorziening voor niet verdiende premies en lopende risico’s omvat het voorcalculatorische negatieve
resultaat tussen de verwachte voordelen van het jaar, volgend op het boekjaar en de onvermijdbare kosten om
aan deze verplichtingen te kunnen voldoen. De onvermijdbare kosten zijn de kosten die tenminste moeten
worden gemaakt om van de overeenkomst af te komen, zijnde de laagste van enerzijds de kosten bij het
voldoen aan de verplichtingen en anderzijds de vergoedingen of boetes bij het niet voldoen aan de
verplichtingen. Deze voorziening wordt berekend op basis van schattingen van toekomstige schadelasten,
verdiende premies, vereveningsbijdragen en bedrijfskosten. Ook wordt er rekening gehouden met de
verwachte in- en uitstroom van verzekerden. De voorziening heeft een kortlopend karakter.

Voor te betalen schaden

De voorziening voor nog te betalen schaden betreft de kosten voor nog uit te keren vergoedingen van
behandelingen van verzekerden die véor balansdatum zijn gestart en heeft een overwegend kortlopend
karakter. De voorziening is gebaseerd op een schatting van de na balansdatum nog te ontvangen declaraties
en verminderd met de aan zorgverleners verstrekte kortlopende voorschotten en voorschotten voor reeds
verrichte, nog niet gedeclareerde zorgverrichtingen en de verwachte opbrengsten van verhaalde schaden.
Deze schatting vindt in principe plaats door, op basis van gedeclareerde perioden en ervaringscijfers per
zorgververlener of groep zorgverleners, het aantal nog te declareren verrichtingen en daarbij horende kosten te
schatten. Bij de taxatie van de kosten MSZ en GGZ is rekening gehouden met de contractuele afspraken met
ziekenhuizen en GGZ-instellingen, waarin naast prijs- en volumeafspraken met name de omzetplafonds in
aanmerking zijn genomen. Eventuele overschrijdingen van de contractafspraken worden in het volgende jaar
verrekend en verantwoord onder vorderingen op zorgverleners. De schatting van declaraties die van
verzekerden worden verwacht, is gebaseerd op ervaringscijfers over het tijdstip, waarop verzekerden en/of
zorgverleners hun declaratie inzenden.

De voorziening voor te betalen schaden bevat een voorziening voor schadeafhandelingskosten inzake de per
balansdatum nog lopende schaden. Deze wordt bepaald op basis van de integrale kosten van de afhandeling
van de ziektekostendeclaraties.

Voorzieningen

Algemeen

De voorzieningen hebben betrekking op risico's ter zake van te verwachten verplichtingen en verliezen, die
samenhangen met de bedrijfsvoering en op in volgende boekjaren te maken kosten, die hun oorsprong vinden
in het boekjaar of in een voorafgaand boekjaar.

Een voorziening wordt gevormd voor verplichtingen waarvan het waarschijnlijk is dat zij zullen moeten worden
afgewikkeld en waarvan de omvang redelijkerwijs is te schatten. De omvang van de voorziening wordt bepaald
door de beste schatting van de bedragen die noodzakelijk zijn om de desbetreffende verplichtingen per
balansdatum af te wikkelen. Voorzieningen worden gewaardeerd tegen contante waarde, tenzij anders
vermeld.

Voor pensioenen

De voorziening voor pensioenen betreft de voorziening voor uitkeringsverplichtingen aan (oud) werknemers
(VUT) en is gevormd ter voldoening van structurele verplichtingen uit hoofde van collectieve regelingen zoals
opgenomen in de Cao voor de Zorgverzekeraars. Waardering vindt plaats tegen de contante waarde van de
uitgaven die naar verwachting nodig zijn om de verplichtingen af te wikkelen en zijn, voor zover relevant,
gebaseerd op actuariéle grondslagen.
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Overige voorzieningen

Ziektekostenvoorziening

De voorziening ziektekosten voor (oud)medewerkers en hun gezinsleden betreft de toegezegde verplichting als
werkgever tot het doen van een werkgeversbijdrage in de ziektekosten. De hoogte van de bijdrage en de
voorwaarden om ervoor in aanmerking te komen zijn opgenomen in de collectieve ziektekostenregeling Menzis
én in een set individuele afspraken, die in het verleden zijn gemaakt met oud-medewerkers. Waardering vindt
plaats tegen de contante waarde van de uitgaven die naar verwachting nodig zijn om de verplichtingen af te
wikkelen en zijn, voor zover relevant, gebaseerd op actuariéle grondslagen.

Jubileumvoorziening

De voorziening jubilea betreft de voorziening voor verwachte uitkeringen gedurende het dienstverband in
verband met een jubileum zoals opgenomen in de Cao voor de Zorgverzekeraars. Waardering vindt plaats
tegen de contante waarde van de uitgaven die naar verwachting nodig zijn om de verplichtingen af te wikkelen
en zijn, voor zover relevant, gebaseerd op actuariéle grondslagen.

Wachtgeldvoorziening

Deze voorziening is gevormd ten behoeve van verplichtingen aan medewerkers in verband met de in de CAO
opgenomen wachtgeldregeling. De wachtgeldregeling is alleen van toepassing op medewerkers die voor 1
januari 1995 in dienst zijn getreden. Deze voorziening wordt tegen contante waarde opgenomen gebaseerd op
actuariéle grondslagen.

Reorganisatievoorziening

In deze voorzieningen zijn de kosten verantwoord die als gevolg van de reorganisatie noodzakelijk zijn en niet
in verband staan met de doorlopende activiteiten. De reorganisatievoorziening wordt gewaardeerd tegen
nominale waarde.

Overige voorzieningen

De overige voorzieningen hebben betrekking op risico's ter zake van te verwachten verplichtingen en verliezen
die samenhangen met de bedrijfsvoering en op in volgende boekjaren te maken kosten die hun oorsprong
vinden in het boekjaar of in een voorafgaand boekjaar.

In de overige voorzieningen is een voorziening opgenomen voor de te maken kosten voor de afwikkeling van
de WIz van het huidige jaar, waarbij werkzaamheden in het nieuwe jaar worden uitgevoerd. De voorziening
wordt gewaardeerd tegen nominale waarde.

Gebeurtenissen na balansdatum

Gebeurtenissen die nadere informatie geven over de feitelijke situatie per balansdatum en die blijken tot aan de
datum van het opmaken van de jaarrekening worden verwerkt in de jaarrekening. Gebeurtenissen die nadere
informatie geven over de feitelijke situatie per balansdatum en die blijken tussen de datum van het opmaken en
de datum van het vaststellen van de jaarrekening worden verwerkt in de jaarrekening indien dit onontbeerlijk is
voor het inzicht. Gebeurtenissen die blijken na het vaststellen van de jaarrekening worden niet verwerkt in de
jaarrekening. Als echter blijkt dat de jaarrekening door deze gebeurtenissen in ernstige mate tekortschiet in het
geven van inzicht, worden de gebeurtenissen onverwijld gemeld aan de leden en wordt ter zake een
mededeling gedeponeerd bij het Handelsregister.
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Grondslagen voor bepaling van het resultaat

Algemeen

Het resultaat wordt bepaald als het verschil tussen de opbrengstwaarde van de geleverde prestaties en de
kosten en andere lasten over het jaar. Indien geen specifieke waarderingsgrondslag is vermeld, worden baten
en lasten zoveel mogelijk toegerekend aan het jaar waarop ze betrekking hebben. Het resultaat wordt tevens
bepaald met inachtneming van de verwerking van ongerealiseerde waardeveranderingen van op reé€le waarde
gewaardeerde onder vlottende activa opgenomen effecten.

Verdiende premies en bijdragen eigen rekening

De verdiende premies betreffen de aan verzekerden in rekening gebrachte bruto premies onder aftrek van
kortingen uit hoofde van vrijwillig eigen risico alsmede de premiebedragen die het Centraal Administratie
Kantoor (CAK) vergoedt voor de verzekerden waarvan het CAK de incasso heeft overgenomen in het kader
van de wanbetalersregeling.

De bijdragen van het ZiNL bestaan uit de ter beschikking gestelde budgetten voor verstrekkingen en
beheerskosten inclusief de (landelijke) vereveningsbijdragen Zvw inzake schade en beheerskosten. Een
zorgverzekeraar maakt voor zijn jaarrekening een zo goed mogelijke schatting van de vereveningsbijdragen
van het ZiNL. De hoogte van de bedragen wordt bepaald door de meest recente correspondentie vanuit het
ZiNL, gecorrigeerd met verwachte aanpassingen. In de schattingen zijn alle geschatte te verrekenen bedragen
begrepen uit hoofde van ex-post compensatiemechanismen van de risicoverevening Zvw. Een definitieve
afrekening op de exploitatie van 2025 is pas op zijn vroegst mogelijk in 2029.

Bij het opstellen van de jaarrekening wordt derhalve gewerkt met schattingen van de bijdragen die betrekking
hebben op vooral de kosten ziekenhuis- en GGZ-zorg, waaronder de splitsing in vaste kosten, variabele kosten
en de effecten van hoge kosten compensatie (HKC) en nacalculaties. Bij de bepaling van de
vereveningsresultaten is tevens per verstrekkings-categorie rekening gehouden met de gevolgen van de
onzekerheden zoals genoemd in de paragraaf ‘Onzekerheden in de zorgkosten en bijdragen’ (Hoofdstuk:
Risicoprofiel). Onder de bijdragen vereveningsfonds is tevens begrepen de bijstelling van de schattingen over
voorgaande jaren.

De uitgaande herverzekeringspremie bestaat uit de afdracht aan het Zorgverzekeringsfonds in het kader van
de HKC en de premie van de aan de Nederlandse Herverzekeringsmaatschappij voor Terrorismeschaden N.V.
(NHT). De HKC houdt in dat de schaden per verzekerde boven een bepaald normbedrag in een landelijke pool
tussen zorgverzekeraars worden verevend.

Toegerekende Opbrengst uit Beleggingen

Omdat de beleggingen niet rechtstreeks kunnen worden toegewezen aan de schadeverzekering, worden de
opbrengsten uit beleggingen toegerekend aan de schadeverzekering. De Toegerekende Opbrengst uit
Beleggingen (TOB) is gebaseerd op de gemiddelde hoogte van de technische voorzieningen voor te betalen
schaden verminderd met de voorschotten onder aftrek van de vorderingen op het ZiNL uit hoofde van de
bijdragen uit het Zorgverzekeringsfonds van het huidig boekjaar, berekend tegen een gemiddeld 1-maands
Euribor. Indien de Euribor negatief is zal geen toerekening plaats vinden. De toegerekende opbrengst uit
beleggingen wordt toegepast door alle verzekeraars van Menzis.

Overige technische baten en lasten eigen rekening

Onder de overige technische baten en lasten worden de direct met het verzekeringsbedrijf samenhangende
technische baten en lasten, welke niet onder de verdiende premie of schaden eigen rekening vallen,
verantwoord.

Schaden eigen rekening

De schaden eigen rekening bestaan uit de bruto schaden onder aftrek van het aandeel herverzekeraar. Onder
de bruto schaden worden de aan het boekjaar toe te rekenen schaden voortvloeiend uit de uitvoering van de
Zvw verantwoord.

De bruto schaden worden opgenomen inclusief schadeafhandelingskosten en onder aftrek van opbrengsten uit
verhaal. De schadeafhandelingskosten betreffen de integrale kosten van de interne organisatorische
eenheden, die belast zijn met de afhandeling van declaraties. De ingebrachte schaden voor de HKC zijn
verantwoord onder het aandeel herverzekeraar.
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Bedrijfskosten uit gewone bedrijfsuitoefening

De bedrijfskosten betreffen alle kosten die betrekking hebben op de bedrijfsvoering van het boekjaar en zijn
verdeeld over de categorieén acquisitie-, beheers-, personeels- en afschrijvingskosten. Onder de
acquisitiekosten worden de kosten begrepen die middellijk of onmiddellijk samenhangen met het sluiten van
verzekeringsovereenkomsten. Alle acquisitiekosten worden direct ten laste van de winst-en-verliesrekening
gebracht. De beheerskosten worden grotendeels geadministreerd in Menzis Zorgverzekeraar N.V. en worden
naar de desbetreffende groepsentiteiten doorbelast op basis van het principe ‘at arms length’.

Belastingen
Cooperatie Menzis U.A. is als zelfstandige juridische entiteit op grond van haar activiteiten belastingplichtig
voor de vennootschapsbelasting, zij is niet belastingplichtig voor de omzetbelasting.

Binnen de Menzis groep zijn een tweetal fiscale eenheden ingericht: een fiscale eenheid voor de
omzetbelasting en een fiscale eenheid voor de vennootschapsbelasting.

Tot de fiscale eenheid voor de vennootschapsbelasting behoren per 31 december 2025 de volgende entiteiten:
e Menzis Holding B.V.
e Menzis Zorginnovaties B.V.
e Menzis Leefkracht B.V.
e Menzis Bemiddeling B.V.

Voor de fiscale eenheid voor de vennootschapsbelasting, wordt de vennootschapsbelasting berekend over het
resultaat voor belastingen van de fiscale eenheid tegen het geldende tarief, waarbij rekening wordt gehouden
met fiscale faciliteiten. De eventueel verschuldigde vennootschapsbelasting wordt verantwoord in de
jaarrekening. Aan de vennootschappen die deel uitmaken van de fiscale eenheid voor de
vennootschapsbelasting, wordt vennootschapsbelasting doorbelast. De zorgverzekeraars maken gebruik van
vrijstelling voor de vennootschapsbelasting.

Tot de fiscale eenheid voor de omzetbelasting behoren per 31 december 2025 de volgende entiteiten:
e  Stichting Menzis Beheer

Stichting Investeringen Menzis

Menzis Zorgverzekeraar N.V.

Menzis N.V.

Anderzorg N.V.

Menzis Holding B.V.

Menzis Leefkracht B.V.

Menzis Bemiddeling B.V.

Menzis Zorginnovaties B.V.

Stichting MenzisFonds

Stichting Zorgkantoor Menzis

Menzis Vastrentend Besloten Beleggingsfonds

Menzis Aandelen Besloten Beleggingsfonds

Menzis Geldmarkt Besloten Beleggingsfonds

Binnen de fiscale eenheid omzetbelasting zijn alle entiteiten hoofdelijk aansprakelijk voor de omzetbelasting die
door de fiscale eenheid omzetbelasting is verschuldigd en binnen de fiscale eenheid vennootschapsbelasting
zijn alle entiteiten hoofdelijk aansprakelijk voor de vennootschapsbelasting die door de fiscale eenheid is
verschuldigd.

Cooperatie Menzis U.A. heeft voor het huidige boekjaar (2025) gebruik gemaakt van de tijdelijke verplichte

vrijstelling om geen latente belastingen te verwerken die verband houden met Pijler 2-winstbelastingen en
verstrekt de vereiste nieuwe toelichtingen in de toelichting op de winst-en-verliesrekening.
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Grondslagen voor de opstelling van het kasstroomoverzicht

Het kasstroomoverzicht is opgesteld volgens de indirecte methode, waarbij onderscheid is gemaakt tussen
kasstromen uit operationele-, financierings-, en investerings- en beleggingsactiviteiten. De geldmiddelen in het
kasstroomoverzicht bestaan uit de liquide middelen en het Euro geldmarktfonds. De geldmarktfondsen waarin
Menzis belegt, worden in de jaarrekening onder de overige financiéle beleggingen gepresenteerd. Onder de
kasstroom uit operationele activiteiten zijn de ontvangen premies, de betaalde schaden en kortingen
opgenomen, alsmede de ontvangsten en uitgaven uit hoofde van interest en ontvangen dividenden. Daarnaast
zijn hieronder de betaalde bedrijfs- en acquisitiekosten opgenomen en de betaalde belastingen. Kasstromen uit
hoofde van aan- en verkopen van beleggingen en materi€le en immateri€le vaste activa zijn opgenomen onder
de kasstroom uit investerings- en beleggingsactiviteiten. Onder de kasstroom uit financieringsactiviteiten
worden de ontvangsten uit hoofde van nieuw opgenomen langlopende schulden verantwoord alsmede de
aflossingen op langlopende schulden. Kapitaalstortingen en terugbetalingen van kapitaal worden eveneens
onder de kasstroom uit financieringsactiviteiten opgenomen.
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Risicoprofiel

SCR en risicocategorieén

Het vereiste eigen vermogen, ook wel de solvabiliteitskapitaalvereiste (SCR) genoemd, is een
risicogebaseerde buffer die verzekeraars verplicht aanhouden. Deze buffer is bedoeld om de continuiteit van
de onderneming te waarborgen in geval van onverwachte verliezen. De SCR is afhankelijk van de risico’s die
op de balans staan.

Het beoogde zekerheidsniveau voor (zorg)verzekeraars is vastgesteld op 99,5% over een eenjarige horizon.
Een Solvency ll-ratio van 100% betekent dat we dusdanig kapitaal hebben, dat we na een zware schok, die
naar verwachting eens in de 200 jaar voorkomt, nog steeds in staat zijn om onze verplichtingen na te komen.

We hebben in ons kapitaalbeleid vastgelegd dat we met een grote mate van zekerheid te allen tijde aan onze
verplichtingen willen voldoen, ook bij mogelijke tegenvallers. Daarom is voor Codperatie Menzis een interne
doelsolvabiliteit bepaald van 128% van de SCR, oftewel een buffer als extra weerstandsvermogen. Jaarlijks
toetsen we of de doelsolvabiliteit nog passend is.

Voor de drie verzekeringsentiteiten van Codperatie Menzis is eveneens een doelsolvabiliteit vastgesteld:

e Menzis Zorgverzekeraar N.V.: 120% van de SCR
e Menzis N.V.: 120% van de SCR
e Anderzorg N.V.: 125% van de SCR.

De doelsolvabiliteit van Anderzorg N.V. is hoger vastgesteld dan voor de andere twee verzekeringsentiteiten op
basis van het risicoprofiel van Anderzorg N.V.

Ultimo boekjaar 2025 is de opbouw van het vermogen ter dekking van de SCR als volgt weer te geven:

Solvabiliteit 2025 2024
Groepsvermogen in geconsolideerde jaarrekening 1.905.906 1.675.647
Aanpassingen in waarderingsgrondslagen 37.479 53.344
Eigen vermogen Sli 1.943.385 1.728.991
Vermogensbestanddelen niet ter dekking van de SCR -20.591 -19.000

ermogen ter dekking van de SCR 1.922.794 1.709.991

Risicocategorieén

Voor de berekening van de SCR hanteren we de standaardformule. Dit is de Europees vastgestelde
berekening voor het meten van risico’s. In deze standaardformule zijn per risicocategorie parameters
gedefinieerd op basis waarvan de totale SCR wordt berekend. Voor Menzis zijn vier risicocategorieén relevant
voor de hoogte van de SCR:

A. Verzekeringstechnisch risico
B. Marktrisico

C. Tegenpartijkredietrisico

D. Operationeel risico

Daarnaast kennen we het liquiditeitsrisico, echter heeft dit risico geen invloed op de hoogte van de SCR.
Liquiditeitsrisico is het risico dat een organisatie niet aan de financiéle verplichtingen kan voldoen door een
tekort aan liquide middelen. We accepteren een laag liquiditeitsrisico. Het liquiditeitsrisico beheersen we door
maatregelen te nemen die het korte- en langetermijnliquiditeitsrisico monitoren, zoals het periodiek opstellen
van een liquiditeitsprognose en het beleggen in met name beursgenoteerde effecten.

Alle beleggingen, met uitzondering van de private Zorgbeleggingen en de beleggingen in Nederlandse

woninghypotheken, zijn liquide en vrij verhandelbaar. We zijn in 2025 binnen de vooraf vastgestelde
risicobereidheid van het liquiditeitsrisico gebleven.
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Binnen de relevante risicocategorieén voor de SCR zijn subcategorieén gedefinieerd. Voor elk van de
subcategorieén wordt een kapitaaleis berekend.

De verschillende kapitaaleisen worden samengevoegd tot één enkele kapitaaleis (SCR). Hierbij houden we
rekening met diversificatie-effecten binnen en tussen de risicocategorieén. De solvabiliteitseis voor Cooperatie
Menzis bedraagt ultimo 2025 € 1.108,5 miljoen (2024: € 1.063,2 miljoen). De solvabiliteitsratio bedraagt ultimo
2025 173% (2024:161%). In 2025 voldoen we hiermee aan de solvabiliteitseisen van de wetgever en aan de
intern vastgestelde doelsolvabiliteit van 128%.

Beheersing van risicocategorieén

De beheersing van de (individuele) risicocategorieén lichten we hierna toe (zie ook paragraaf risicocategorieén
van het Bestuursverslag).

A. Verzekeringstechnisch risico
Het verzekeringstechnisch risico definiéren we als het risico dat de huidige en toekomstige zorgkosten
(inclusief uitvoeringskosten) die we voor onze verzekerden betalen onvoldoende gefinancierd kunnen
worden vanuit de premie-inkomsten, bijdragen vanuit de overheid (vereveningsbijdragen) en de
schadevoorziening. Dit risico kan ontstaan tijdens het ontwikkelen en verkopen van zorgverzekeringen, het
inkopen en contracteren van zorg en het uitbetalen en verrekenen van zorgkosten. Voor Menzis is dit het
grootste risico.

Onder Solvency Il onderscheiden wij drie subrisico’s:

Premierisico

Het premierisico is het risico op verliezen door een ondeugdelijke prijsstelling. De
verzekeringspremies en vereveningsbijdragen voor het eerste verzekeringsjaar moeten voldoende
zijn om de zorgkosten (inclusief uitvoeringskosten) van dat jaar te dekken met inachtneming van
de inzet van reserves.

In de zorgverzekeringsmarkt is de prijs één van de belangrijkste elementen waarmee wordt
geconcurreerd. Voor Menzis is een stabiele ontwikkeling van de premie een belangrijk
uitgangspunt. We steken daarom veel energie in het beheersen van de kwaliteit van de zorg en in
het beheersen van de hoogte van de zorgkosten. Daarnaast zetten we de afgelopen jaren telkens
een deel van onze reserves in om de premie te dempen.

De verwachte zorgkosten en de te ontvangen risicovereveningsbijdrage zijn de belangrijkste
elementen voor het vaststellen van de premie. Andere elementen zijn de verwachte
beheerskosten en de kosten en baten vanwege het verplichte en vrijwillige eigen risico.

Door de grote bedragen die in de zorg omgaan, kunnen procentueel kleine afwijkingen al snel een
behoorlijke impact hebben. Bij de basisverzekering hebben we bovendien te maken met een
complex risicovereveningssysteem, waarvan de uitkomst pas na enkele jaren bekend is.

Voorzieningenrisico
Het voorzieningenrisico is het risico op een ongunstige verandering in de waarde van
verzekeringsverplichtingen door inadequate aannames met betrekking tot de schadevoorziening.

De prognose van de zorgkosten is gebaseerd op declaraties uit het verleden, de ontwikkelingen
die we hierin zien en op de afspraken die we met zorgverleners hebben gemaakt. De prognoses
worden per schadejaar gemaakt op het niveau van zorgsoorten, zoals huisartsen of ziekenhuizen.
Met name bij ziekenhuizen kan het lang duren voordat we declaraties ontvangen dan wel
schadejaren worden afgerekend. Hierdoor bestaat er, vooral in de meest recente schadejaren,
een behoorlijke mate van onzekerheid in de prognoses. Voor de aanvullende verzekeringen geldt
dat de onzekerheid in de zorgkostenprognoses beperkter is. Dit komt voornamelijk doordat de
declaraties hier sneller worden ontvangen.
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e Catastroferisico
Het catastroferisico is het risico dat een concentratie van een groep verzekerden (in locatie en/of
aard van verzekerde risico’s), een bepaalde (externe) ontwikkeling of gebeurtenis, waaronder
catastrofes en calamiteiten, leidt tot bovengemiddelde zorgkosten, waardoor onvoorziene
verliezen optreden.
Bij de aanvullende verzekering is hier, gezien de aard en omvang van de verstrekkingen,
nauwelijks sprake van een risico. Bij de basisverzekering is dit risico wel aanwezig.

Beheersing

Het verzekeringstechnisch risico beheersen we door goede processen in de 1e lijn en adequate monitoring
hierop vanuit de 2e lijn. Het premieproces voeren we jaarlijks uit in een projectgroep, waarin medewerkers
participeren. De zorgkostenprognoses worden opgesteld door kwantitatieve specialisten in samenspraak
met de verantwoordelijken voor de inkoop van de zorg.

Het catastroferisico beheersen we door de wettelijke regeling dat de overheid zorgverzekeraars
compenseert in geval van een grote ramp en doordat we aangesloten zijn bij de Nederlandse
Herverzekeringsmaatschappij voor Terrorismeschaden (NHT).

Gevoeligheden

In onderstaande tabellen presenteren we de gevoeligheden voor het premierisico en het
voorzieningenrisico. De gevoeligheid voor het premierisico geven we weer door het effect van een
onderschatting van de reguliere zorgkosten van het komende jaar met 2%. De gevoeligheid voor het
voorzieningenrisico geven we weer door het effect van een tekort van 1% in de verwachte reguliere
schadelast.

e  Effect premierisico

effect op effect op

ratio voor ratio na <
vermogen SC
2% hogere schadelast 2026 173% 159% -155.424 0
e  Effect voorzieningenrisico
ratio voor ratio na SHTEEL Gl EHRECp
vermogen SCR
Schadelast +1% 173% 166% -69.806 7.057

Overig

De verzekeringstechnische risico’s die samenhangen met de activiteiten van Codperatie Menzis zijn
ondergebracht in de zorgverzekeraarsentiteiten die behoren tot de codperatie. Deze entiteiten staan onder
toezicht van DNB en worden allen bestuurd door de RvB van Cootperatie Menzis.

Marktrisico

We beleggen een deel van onze financiéle reserves. Dit doen we op een maatschappelijk verantwoorde
manier, en altijd binnen de risicohouding die we daarvoor hebben vastgesteld. Het marktrisico wordt
beinvlioed door de omvang én de samenstelling van de beleggingsportefeuille en ontwikkelingen op de
financiéle markten. Daarnaast hebben wijzigingen in de samenstelling van de verzekeringstechnische
verplichtingen van Menzis invloed op het marktrisico, specifiek het renterisico.

Beleggingsbeleid

Het Strategisch Beleggingsbeleid van Codperatie Menzis is in lijn met het Prudent Person Principle, één
van de basisprincipes van Solvency II. Dat schrijft voor dat er belegd moet worden op de wijze, zoals een
prudent persoon dat zou doen. We hanteren een behoudend beleggingsbeleid dat afgestemd is op de
maatschappelijke rol die we als zorgverzekeraar hebben. Het Prudent Person Principle is hiermee leidend
voor de beleggingsactiviteiten van Codperatie Menzis. Het Beleid Duurzaam Beleggen geeft verder
invulling aan de maatschappelijke rol en ESG-integratie binnen het beleggingsproces.Met de opbrengsten
van de beleggingen willen we op de langere termijn bijdragen aan een lagere zorgpremie.
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Minimaal eens in de drie jaar verifieren we met behulp van een ALM-studie de omvang van het
marktrisicobudget. In de tussenliggende jaren wordt de risicohouding getoetst. Afhankelijk van de
uitkomsten van de ALM-studie herijken we eventueel het beleggingsbeleid, de strategische beleggingsmix
en de beleggingsportefeuille. Met de uitkomsten van de ALM-studie bepalen we de optimale invulling van
het marktrisicobudget, passend binnen de risicobereidheid voor het marktrisico. Het marktrisico mag geen
risico vormen voor het nakomen van de verplichting: het betalen van de zorgkosten.

Menzis beleggingsportefeuille
De beleggingsportefeuille bestaat uit twee deelportefeuilles met ieder een eigen beleggingsstrategie:

e  Rendementsportefeuille
De Rendementsportefeuille belegt de doelsolvabiliteit (128% van SCR), of - indien lager - de
aanwezige solvabiliteit. Deze portefeuille heeft tot doel een stabiele rendementsontwikkeling te
behalen op de lange termijn.

De Rendementsportefeuille bestaat naast beursgenoteerde (liquide) beleggingscategorieén ook
uit niet-beursgenoteerde beleggingscategorieén (illiquide): 1) private Zorgbeleggingen en 2)
Nederlandse Woninghypotheken.

e Liquiditeitsportefeuille
De Liquiditeitsportefeuille belegt het restant van de belegbare middelen en het eventuele
beschikbare vermogen boven de doelsolvabiliteit. Binnen de Liquiditeitsportefeuille staan liquiditeit
en kapitaalbehoud voorop. Binnen deze randvoorwaarden wordt in geldmarktinstrumenten belegd
om relatief risicovrij een rendement te generen. De Liquiditeitsportefeuille kent geen
rendementsdoelstelling. De Liquiditeitsportefeuille dient twee doelen: 1) het beschikbaar hebben
van liquiditeit in het geval andere liquiditeitsbuffers ontoereikend zijn, voor het voldoen aan de
zorgverzekeringsverplichtingen en 2) het repliceren van de rendement- en risicokarakteristieken
van de technische voorzieningen. Het risicoprofiel van deze deelportefeuille is daardoor defensief.
Dat betekent: gericht op het behouden van het vermogen.

Deze portefeuille bestaat voor 100% uit euro gedenomineerde geldmarktbeleggingen. Het
risicoprofiel van de Liquiditeitsportefeuille is daarmee lager dan van de Rendementsportefeuille.
Op basis van de Rendementsportefeuille en de Liquiditeitsportefeuille worden
beleggingsportefeuilles samengesteld, die afgestemd zijn op de individuele entiteiten.

Risicotolerantie

De risicotolerantie wordt gewaarborgd door het monitoren en volgen van:
1. Eenrichtlijn voor het borgen van de gewenste omvang van het marktrisico
2. Een richtlijn voor het borgen van de gewenste omvang van het renterisico
3. Eenrichtlijn voor de omvang van de Rendementsportefeuille
4. Een richtlijn voor het borgen van de gewenste strategische beleggingsmix

De risicograad van de beleggingsportefeuille wordt periodiek getoetst op basis van bovenstaande vier
richtlijnen en primair gestuurd op de omvang van het marktrisico.

Afwijkingen van de strategische beleggingsmix kunnen passief ontstaan door verschil in (autonome)
waardemutaties tussen beleggingscategorieén. Aan dergelijke passieve afwijkingen is in het Strategisch
Beleggingsbeleid een grens gesteld, die wordt gemonitord.

Voor het marktrisico onderscheiden we zes subrisico’s:

e Renterisico
Het renterisico ontstaat uit het verschil in de waardeontwikkeling van de activa en de passiva, als
gevolg van renteveranderingen. We meten het renterisico van de beleggingsportefeuille (vastrentende
waarden) met de Net Present Value (NPV) maatstaf. De gevoeligheden meten we op basis van de
modified duration. Modified duration is de gevoeligheid van de waarde van de portefeuille voor een
1%-punt verandering van de marktrente. Daarbij geldt dat bij een stijgende marktrente de waarde van
de rentegevoelige beleggingen grotendeels daalt.
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De langlopende rentegevoelige beleggingen hebben een modified duration van circa 7,0 per 31
december 2025. De geldmarktbeleggingen kennen een korte looptijd en zijn daardoor minder gevoelig
voor rentewijzigingen. De gevoeligheid van het renterisico op het vermogen en de SCRis in
onderstaand overzicht opgenomen.

ratio voor ratio na AR ED HIEELEL

vermogen SCR
verhoging rentecurve +1% 173% 170% -34.369 1.133
verlaging rentecurve -1% 173% 177% 38.740 -654

e Aandelenrisico
Het aandelenrisico is de gevoeligheid voor veranderingen in het niveau van de marktprijzen van
aandelen. Met de beleggingen in de aandelenportefeuille nemen we bewust en beheerst dit risico met
als doel het behalen op de langere termijn van extra rendement ten opzichte van de risicovrije rente,
binnen de gestelde risiconormen. In onderstaand overzicht is de gevoeligheid voor het aandelenrisico
weergegeven door de aandelenportefeuille met een daling van 40% te schokken.

effect op effect op
vermogen SCR

Effect waarde aandelen - 40% 173% 164% -147.010 -28.571

ratio voor ratio na

e Vastgoedrisico
Vastgoedrisico is de gevoeligheid van de waarde van het vastgoed in bezit van Codperatie Menzis
voor veranderingen in het niveau van de marktprijzen van vastgoed. In onderstaand overzicht is de
gevoeligheid voor het vastgoedrisico weergegeven door de waarde van het vastgoed met 40% te
verminderen.

effect op effect op
vermogen SCR

Effect waarde vastgoed - 40% 173% 173% -5.002 -433

ratio voor ratio na

e  Spreadrisico
Het spreadrisico vloeit voort uit de gevoeligheid voor veranderingen in het kredietrisico boven de
risicovrije rente. Hoe lager de kredietwaardigheid van de vastrentende waarden, hoe hoger het risico.
Het effect is groter voor de langer lopende vastrentende waarden. In de beleggingsportefeuille heeft
Codperatie Menzis met name spreadrisico binnen de beleggingscategorie bedrijfsobligaties. De
kredietwaardigheid wordt weergegeven met een krediet-rating afgegeven door rating bureaus
Standard & Poors, Moody’s en Fitch. Cotperatie Menzis beheerst het spreadrisico door eisen te
stellen aan de kredietwaardigheid van de obligatieportefeuille.

De totale portefeuille vastrentende waarden (langlopend en kortlopende obligaties) kent per 31
december 2025 de volgende inrichting naar kredietrating:

Kredietrating Staatsobligaties Bedrijfsobligaties Totaal
AAA 106.176 29.701 135.877 9,8%
AA 161.551 92.305 253.856 18,3%
A 287.977 289.011 576.988 41,6%
BBB 279.741 139.293 419.034 30,2%
BB 0 1.108 1.108 0,1%
B 0 0 0 0,0%
N/C 0 0 0 0,0%

835.445 551.418 1.386.863
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e Valutarisico
Valutarisico vloeit voort uit veranderingen in het niveau van valutakoersen. Valutarisico is alleen
aanwezig in de Rendementsportefeuille. Om risicospreiding te realiseren, beleggen we wereldwijd.
Hierdoor zijn beleggingen ook in andere valuta dan de euro genoteerd. We hebben een valuta-
afdekkingsbeleid dat ieder jaar wordt geévalueerd. Het afdekken van het valutarisico gebeurt via
valutatermijncontracten (derivaten). In 2025 werden valutarisico’s volgens het Strategisch
Beleggingsbeleid afgedekt. Ongeveer 89,6% van de activa in de beleggingsportefeuille is in euro.

e Concentratierisico
Concentratierisico is het risico dat ontstaat door beperkte diversificatie in de beleggingsportefeuille of
door een sterke blootstelling aan het risico van wanbetaling van één enkele emittent of een groep van
verbonden emittenten. De huidige beleggingsportefeuille is breed gespreid en bevat enkele grote
vastrentende waardenposities uitgegeven door Europese overheden.

Vastrentende waarden naar land % 2025 2024
Italié 33,4% 279.741 223.137
Spanje 20,8% 173.949 111.437
Frankrijk 13,6% 114.028 81.586
Duitsland 8,9% 74.503 85.179
Finland 8,0% 66.639 70.362
Belgié 6,2% 51.436 1.394
Verenigd Koninkrijk 4,5% 37.849 42.024
Europa 1,8% 15.138 2.053
Nederland 0,9% 7.569 6.029
Oostenrijk 0,6% 4773 4.128
Zwitserland 0,3% 2.277 2.615
Azié (supranationaal) 0,2% 1.696 0
Denemarken 0,2% 1.531 1.819
Zweden 0,2% 1.338 1.524
lerland 0,2% 1.328 875
Noorwegen 0,1% 1.008 1.330
Europa (supranationaal) 0,0% 0 1.019
Luxemburg 0,0% 170 184
Portugal 0,0% 0 20.382

Tjechié 0,1% 472 217
Totaal 100,0% 835.445 657.294
Op basis van de RJ 290.916 worden diverse methodes gehanteerd om de reéle waarde van de

financiéle beleggingen te bepalen:

o Categorie 1: reéle waarde is afgeleid van beursgenoteerde marktprijzen;

o Categorie 2: reéle waarde is afgeleid van onafhankelijke taxaties;

o Categorie 3: reéle waarde is afgeleid van een berekening van de netto contante waarde
(NCW);

o Categorie 4: reéle waarde is afgeleid van een andere geschikte waarderingsmethodiek.

Onderstaande tabel laat per beleggingscategorie zien op basis van welke methode de balanswaarde
is bepaald.
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Levels Staats- Bedrijfs- Aandelen Nederlandse Euro Totaal

obligaties obligaties woninghypotheken geldmarktfonds
Beursgenoteerde
marktprijzen 835445 551.418  338.191 200.726 1.925.780
Onafhankelijke taxaties 0
Netto-contante
waardeberekening 0
Overige methode 28.711 93.952 122.663

835.445 551.418 366.902 93.952 200.726 2.048.443

In de situatie dat het financiéle instrument via een beurs wordt verhandeld, wordt deze gewaardeerd
tegen de beursgenoteerde marktprijs. Dit geldt voor aandelen en staats- en bedrijfsobligaties. Voor de
financiéle instrumenten die niet via een beurs verhandelbaar zijn, worden andere methoden
gehanteerd. Voor de Nederlandse woninghypotheken en de private Zorgbeleggingen wordt de waarde
bepaald volgens de methode, zoals vastgelegd in de fondsvoorwaarden van de individuele
beleggingsfondsen.

Tegenpartijkredietrisico
We lopen tegenpartijkredietrisico doordat tegenpartijen mogelijk niet aan hun betalingsverplichtingen kunnen
voldoen of doordat hun financiéle positie verslechtert. Dit risico is van toepassing op onder andere
zorgverleners, financiéle instellingen, overheden, aan overheid gelieerde instellingen en verzekerden.
Daarnaast lopen we een beperkt risico over het vermogen dat we hebben belegd in een beleggingsfonds voor
Nederlandse Woninghypotheken. We onderscheiden binnen het tegenpartijkredietrisico de volgende
subcategorieén:
e  Zorgverlenersrisico
Voor de toegankelijkheid van de zorg is het van belang dat zorgverleners voorschotten ontvangen. We
willen vorderingen die niet door onderhanden werk worden gedekt (overschrijding van
plafondbedragen, vorderingen uit hoofde van controles of geconstateerde fraude,
opbrengstverrekening) zo snel mogelijk na ontstaan terugvorderen of verrekenen.

e Financiéle instellingen en hypotheekgevers
Het risico dat financiéle instellingen en hypotheekgevers tekortschieten in de betalingsverplichting,
terwijl de transacties met die tegenpartij een positieve netto marktwaarde hebben. De daadwerkelijke
omvang van de exposure is onzeker en wordt bepaald op het moment dat een tegenpartij
betalingsverplichtingen niet nakomt. De bereidheid van Menzis om risico’s te lopen bij financiéle
instellingen is beperkt, omdat het 100% afdekken van vorderingenrisico’s voor financiéle instellingen
onmogelijk is. We hebben uit hoofde van de dagelijkse bedrijfsuitoefening en de beleggingsportefeuille
posities bij respectievelijk de huisbankier en de custodian.

o  Verzekerdenrisico
Vanuit solidariteitsoogpunt willen we dat zoveel mogelijk verzekerden de premie betalen. Het risico dat
premievorderingen op verzekerden niet kunnen worden geincasseerd, wordt deels beperkt doordat
premieachterstanden van meer dan zes maanden worden overgedragen aan het CAK.

Met betrekking tot vorderingen op verzekeringnemers, zorgverleners, financiéle instellingen en de beleggingen
in Nederlandse woninghypotheken dienen we kapitaal aan te houden. Het effect van een 100% hogere
vorderingspositie op zorgverleners per 31 december 2025 (waarover tegenpartijkredietrisico wordt gelopen) is
in onderstaand overzicht weergegeven.

effectop effect op)
vermogen SCR

Effect vorderingspositie zorgverleners + 100% 173% 173% 0 1.524

ratio voor ratio na
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D. Operationeel risico
Een operationeel risico is zowel het risico van een (financieel) verlies door inadequate of falende interne
processen, personeel, informatie of systemen, als ook inadequate (naleving van) uitbestedingen. We
onderscheiden binnen het operationeel risico de volgende subcategorieén (niet limitatief):

e [T-risico
Het risico dat de bedrijfsvoering van de organisatie onvoldoende wordt ondersteund met een
betrouwbare en flexibele informatievoorziening door veroudering of verkeerde keuzes, waardoor de
concernstrategie niet kan worden verwezenlijkt of IT-dienstverlening niet voldoet aan de eisen.

o  Cyberrisico
Het risico op verlies, misbruik of vernietiging van gegevens en/of informatiesystemen door aanvallen of
malware (cyber dreiging), molest of verlies van apparatuur, of ontoereikende toegangsbeveiliging
waardoor systemen corrupt raken of uitvallen, (persoons)gegevens worden geopenbaard of
kwetsbaarheden ontstaan in Al modellen en hun cybersecurity.

e Operationeel continuiteitsrisico
Het risico dat de continuiteit van de (kritische) bedrijffsprocessen, of van heel de organisatie, in gevaar
komt door (externe) gebeurtenissen.

e Procesrisico
Het risico van onvoldoende doelmatige en/of onvoldoende doeltreffende ketens en processen,
inclusief (keten)samenwerking en het risico dat het proces niet tijdig, binnen de afgesproken begroting
en met voldoende kwaliteit wordt uitgevoerd.

e Modelrisico
Het risico dat data- en informatiemodellen verkeerde uitkomsten geven als gevolg van over-
simplificering, fouten in een (financieel) model, verkeerd gebruik van een model en/of gebruik van een
verkeerd model.

o  Uitbestedingsrisico
Het risico dat de continuiteit, (data)integriteit, vertrouwelijkheid en/of kwaliteit of van (een deel van)
processen en dienstverlening van de organisatie wordt geschaad door tekortkomingen bij
dienstverleners, onvoldoende beveiliging van gegevens of onvoldoende grip op de
(onder)uitbestedingsketen.

e Integriteitsrisico
Het risico dat de integriteit van de organisatie (negatief) wordt beinvloed, doordat medewerkers,
bestuurders of toezichthouders van de organisatie wet- en regelgeving, maatschappelijke en/of door
de organisatie opgestelde normen overtreden (niet integere, onethische gedragingen) en/of
onvoldoende toezien op gedragingen van gecontracteerde partijen.

e  Compliance risico
Het risico dat de bedrijfsvoering/uitoefening niet voldoet aan wet- en regelgeving, als ook de eigen
voorgeschreven beleidskaders, processen en procedures.

Risico beheersing

Wij beheersen operationele risico’s via een doorlopend en gestructureerd risicomanagementproces, bestaande
uit jaarlijkse operationele risicoanalyses op bedrijfsprocessen en het periodiek testen en reviewen van
beheersmaatregelen.
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Onzekerheden in de zorgkosten en bijdragen

Gebruik van schattingen

De opstelling van de jaarrekening vereist dat het management oordelen vormt en schattingen en
veronderstellingen maakt die van invloed zijn op de toepassing van grondslagen en de gerapporteerde waarde
van activa en verplichtingen, en van baten en lasten. De daadwerkelijke uitkomsten kunnen afwijken van deze
schattingen. De schattingen en onderliggende veronderstellingen worden voortdurend beoordeeld.
Herzieningen van schattingen worden opgenomen in de periode waarin de schatting wordt herzien.

Niet-kostendekkende premie 2026

De voorziening voor (niet-verdiende premies en) lopende risico’s omvat het voorcalculatorische negatieve
resultaat tussen de verwachte voordelen van het jaar, volgend op het boekjaar en de onvermijdbare kosten om
aan deze verplichtingen te kunnen voldoen. Deze niet-kostendekkende premie voorziening (hierna: NKP) wordt
bepaald op basis van de beste schatting van de toekomstige schadelasten, verdiende premies,
vereveningsbijdragen en toegerekende beleggingsopbrengsten en bedrijfskosten.

Onzekerheden door het risicovereveningssysteem

In de ex-ante budgetbepaling wordt door het Zorginstituut Nederland (ZiNL) op basis van gegevens uit het
verleden een inschatting gemaakt van de te verwachten opbrengsten en kosten per zorgverzekeraar. De
ramingen die daarmee samenhangen, zullen afwijken van de werkelijkheid.

Afwijkingen zullen zich manifesteren in aantallen verzekerdenjaren per verdeelkenmerk en afwijkende
normbedragen en drempelbedragen. Het risico is dan ook groot dat de werkelijke opbrengsten afwijken van de
ex-ante budgetbrief en tussentijdse afrekeningen.

Vanaf 2023 is de macronacalculatie vervallen. Voor vereveningsjaar 2023 is voor de variabele zorgkosten een
bandbreedteregeling op modelovereenkomstniveau van toepassing. De drempelwaarde voor deze
bandbreedteregeling is +/- € 50 per verzekerde met een nacalculatie van 75% boven + € 50 en onder - € 50.
Dit wordt toegepast op het gemiddelde vereveningsresultaat per verzekerde van modelovereenkomsten. Vanaf
2024 is voor de variabele zorgkosten geen bandbreedteregeling meer van toepassing.

Vanaf 2023 wordt het risico van de zorgverzekeraars inzake de GGZ gemitigeerd middels een klassieke
bandbreedteregeling op het vereveningsresultaat GGZ. Voor een aantal vereveningskenmerken is sprake van
(een vorm van) criteriumneutraliteit.

Bepaling resultaatseffect van de wettelijk eigen risico regeling
De impact van de wettelijk eigen risico rekening voor de jaren 2022 t/m 2024 is goed in te schatten. Het effect
voor 2025 is nog onzeker.

Registratieproblemen hulpmiddelengegevens

In 2023 zijn de Nederlandse Zorgautoriteit (NZa) en Zorginstituut Nederland (ZiNL) een onderzoek naar de
hulpmiddelengegevens gestart. Het ministerie van VWS (VWS), de NZa, het ZiNL en de zorgverzekeraars
hebben uiteindelijk gezamenlijk geconcludeerd dat het herstel van de hulpmiddelengegevens 2022 en 2023
niet mogelijk is en ook met terugwerkende kracht aanpassing van de wet- en regelgeving voor de
risicoverevening 2024 en 2023 niet haalbaar is. Voor de publieke vaststelling van de risicovereveningsjaren
2024 en 2023 door ZiNL resteert hierdoor het nulscenario. Dit betekent dat alle verzekerden door ZiNL in de
afslagklasse van het HKG-kenmerk worden ingedeeld. Via criteriumneutraliteit krijgen alle verzekerden dan
een normbedrag van nul. Voor de risicoverevening 2025 is het volledige HKG-kenmerk door VWS uit het ex-
ante model gehaald.

Om het verlies aan verevenende werking en de concurrentieverschillen die hierdoor voor de
risicovereveningsjaren 2025, 2024 en 2023 ontstaan te neutraliseren hebben zorgverzekeraars in 2025
onderling afspraken gemaakt over (semi)-private correcties. Voor de risicovereveningsjaren 2024 en 2023 is
een semi-private ex post correctie afgesproken, waarbij het verschil tussen de definitieve vaststellingen op
basis van het publieke nulscenario en een semi-private herschatting van de ex-ante risicovereveningsmodellen
2023 en 2024 wordt verrekend.
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Daarnaast is voor de risicovereveningsmodeljaren 2025, 2024 en 2023 een aanvullende private ex-ante
correctie afgesproken in de vorm van een tweezijdige bandbreedteregeling met een grensbedrag + €2,50 per
premie-equivalent, met 100% nacalculatie. De private ex-ante correctie voor de risicovereveningsjaren 2024 en
2023 zijn in 2025 definitief vastgesteld.

Transformatiemiddelen

In het bestuurlijk overleg tussen zorgverzekeraars en de NZa zijn landelijke afspraken gemaakt over de
beoordeling van de rechtmatigheid van de IZA transformatiemiddelen. Volgens deze afspraken vallen deze
transformatiemiddelen buiten de scope van de accountantscontrole van de Jaarstaat Zvw.

De NZa heeft voor de schadejaren 2023 tot en met 2025 naar de stand per 31 december 2025 een bestuurlijk
plausibiliteitsoordeel afgegeven bij de behaalde KPI's. Voor de prognose van de schadejaren 2024 en 2025
wordt uitgegaan van de landelijke raming van de IZA transformatiemiddelen. Voor de jaarrekening wordt - in lijn
met het afgegeven bestuurlijk plausibiliteitsoordeel van de NZa - door de zorgverzekeraars verwacht dat ook
voor de per 31 december 2025 nog niet behaalde KPI's die onderdeel zijn van de prognose — aan het NZa
verantwoordingskader transformatiemiddelen zal worden voldaan. Hiermee wordt de volledige prognose van
de IZA transformatiemiddelen met betrekking tot de schadejaren 2024 en 2025 als rechtmatige zorgkosten
verondersteld en wordt deze resultaatneutraal (middels 100% nacalculatie via het zorgverzekeringsfonds)
verwerkt door de zorgverzekeraars. Het bestuurlijk plausibiliteitsoordeel dat de NZa jaarlijks verstrekt voldoet
aan de eisen van ZiNL en VWS voor de uitvoering van de risicoverevening.

NZa onderzoek naar lumpsumbetalingen

De Nederlandse Zorgautoriteit (NZa) heeft eind 2025 haar onderzoek naar de verantwoordingen
risicoverevening die zijn opgeleverd in 2025 uitgevoerd. Naar aanleiding van dit onderzoek is een dispuut
ontstaan tussen zorgverzekeraars en de NZa / Zorginstituut Nederland (ZiNL) over een deel van de afspraken
die zorgverzekeraars middels lumpsumbetalingen vergoeden aan zorgaanbieders met voor behandeljaar 2022
een landelijke omvang van ongeveer € 150 miljoen. Het risico bestaat dat (een deel van) deze zorgkosten niet
als verevenbare Zvw-zorgkosten kwalificeert, waardoor de landelijke vereveningsbijdrage 2022 — in verband
met 70% macronacalculatie op 2022 — ongeveer € 100 miljoen lager uit kan vallen. Voor de Menzis groep
betekent dit een mogelijke verlaging van de vereveningsbijdrage 2022 met € 13,1 miljoen. Het onderzoek door
de NZa wordt naar verwachting in het tweede kwartaal van 2026 afgerond. Aangezien er per 31 december
2025 nog sprake is van een lopende discussie met de NZa en het onderzoek nog niet is afgerond en Menzis
van mening is dat de kosten als verevenbare kosten gekwalificeerd kunnen worden, is dit niet verwerkt in de
jaarrekening 2025. Voor de behandeljaren 2023 en verder zijn vergelijkbare zorgkosten opgenomen door
zorgverzekeraars, echter is voor deze vereveningsjaren géén sprake van een macronacalculatie, waardoor er
geen aanvullende onzekerheid bestaat over de hoogte van de vereveningsbijdrage.
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Toelichting op de geconsolideerde balans per 31 december 2025

1. Terreinen en gebouwen
Het verloopoverzicht van de terreinen en gebouwen is als volgt:

Terreinen Overige

Bedru_fsgebouwe_n terreinen en Totaal 2025 Totaal 2024
voor eigen gebruik
gebouwen

voor eigen
gebruik

Stand per 1 januari

Aanschafwaarde 2117 13.772 336 16.225 38.557
Cumulatieve afschrijvingen 0 -13.341 -6 -13.347 -31.769
2117 431 330 2.878 6.788
Mutaties:
Investeringen 0 38 0 38 348
Afschrijvingen 0 -72 -1 -83 -408
Desinvesteringen 0 0 0 0 -22.680
Afschrijving desinvesteringen 0 0 0 0 18.830
Totaal mutaties 0 -34 -1 -45 -3.910
Stand per 31 december
Aanschafwaarde 2117 13.810 336 16.263 16.225
Cumulatieve afschrijvingen 0 -13.413 -17 -13.430 -13.347

Ultimo 2025 is het kantoorgebouw in Enschede getaxeerd door een onafhankelijk ter zake deskundige
taxateur. De marktwaarde, inclusief installaties en verbouwingen, bedraagt € 12,2 miljoen.

De afschrijvingspercentages bedragen per jaar:
Terreinen: 0%

Bedrijfsgebouwen: 3,33% - 4%

Overige terreinen en gebouwen: 3,33%

2. Beleqggingen in groepsmaatschappijen en deelnemingen
Het verloopoverzicht van de beleggingen in groepsmaatschappijen en deelnemingen is als volgt:

Vorderingen op
andere Totaal 2025 Totaal 2024
deelnemingen

Andere

deelnemingen

Stand per 1 januari 38 348 386 40
Investeringen 0 0 0 351
Desinvesteringen, Aflossing 0 -348 -348 -5

0 -348 -348 346
Stand per 31 december 38 0 38 386

De andere deelnemingen bestaan uit kapitaalbelangen in Vecozo B.V. en Vektis C.V., waarbij geen invloed van
betekenis op het zakelijke en financiéle beleid wordt uitgeoefend. In 2025 is de, in 2024 verstrekte, lening aan
Vecozo B.V. van € 0,3 miljoen afgelost.
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3. Overige financiéle beleggingen
De overige financiéle beleggingen bestaan uit:

Beleggingen gewaardeerd tegen marktwaarde 2.048.443 1.840.300
Langlopende vorderingen 817 560
Stand per 31 december 2.049.260 1.840.860,
Beleggingen gewaardeerd tegen marktwaarde

Het verloopoverzicht van de beleggingen gewaardeerd tegen marktwaarde is als volgt:

Aandelen,
certificaten van
aandelen,
deelnemings-
bewijzen en andere
niet-vastrentende
waardepapieren

Obligaties en
andere Euro
vastrentende  geldmarktfonds

waardepapieren

Hypotheekfonds

Stand per 1 januari 375.790 1.173.062 200.599 90.849 1.840.300 1.648.969
Mutaties:
Aankopen 161.820 3.523.044 1.800.000 4996 5.489.860 4.136.453
Verkopen -187.793  -3.292.467 -1.806.431 0 -5.286.691 -4.051.755
Gerealiseerde winst 21.279 6.804 5.832 0 33.915 41.231
Ongerealiseerde winst 59.595 19.400 726 1.922 81.643 113.284
Gerealiseerd verlies 0 -6.005 0 0 -6.005 -4.907
Ongerealiseerd verlies -63.789 -36.975 0 -3.815 -104.579 -42.975
-8.888 213.801 127 3.103 208.143 191.331

per 31 december 366.902  1.386.863 200.726 93.952 2.048.443 1.840.300

Aanschafwaarde per 31
december 289.333 1.399.236 200.000 100.999 1.989.568 1.758.544

Menzis heeft drie Besloten Beleggingsfondsen voor gemene rekening: Menzis Geldmarkt Besloten
Beleggingsfonds, Menzis Vastrentend Besloten beleggingsfonds en Menzis Aandelen Besloten
Beleggingsfonds. In deze Besloten Beleggingsfondsen participeren alleen Menzis entiteiten. Via deze
beleggingsfondsen beleggen de Menzis entiteiten in beursgenoteerde geldmarktinstrumenten, staatsobligaties,
aandelen, bedrijfsobligaties, een privaat beleggingsfonds voor Nederlandse Woninghypotheken, private
beleggingsfondsen voor Zorgbeleggingen en in derivaten, volgens een van tevoren vastgelegd risicoprofiel.
Daarnaast belegt Menzis Zorgverzekeraar, buiten het Menzis Geldmarkt Besloten Beleggingsfonds, in een
separaat Euro geldmarktfonds.

Rente-, aandelenindex futures en valutatermijncontracten zijn toegestane afgeleide financiéle instrumenten,
ook wel derivaten genoemd, die worden gebruikt uit hoofde van efficiént portefeuillebeheer en voor het
afdekken van bepaalde beleggingsrisico’s.

De meeste beleggingen staan ter vrije beschikking, met uitzondering van de Zorgbeleggingen en de
Nederlandse Woninghypotheken, gezamenlijk € 122,7 miljoen.
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Langlopende vorderingen
Het verloopoverzicht van de langlopende vorderingen is als volgt:

Vorderingen uit

Andere vorderingen

hypothecaire . . Totaal 2025

leningen e.d. Hislr e
Verstrekte leningen 310 3.950 4.260 3.840
Cumulatieve waardeverminderingen 0 -3.700 -3.700 -3.520
Stand per 1 januari 310 250 560 320
Opname 0 372 372 250
Aflossing 0 -115 -115 -10
Bijzondere waardevermindering 0 -189 -189 -180
Lopende rente 0 189 189 180
Mutaties in het boekjaar 0 257 257 240
Verstrekte leningen 310 4.396 4.706 4.260

Cumulatieve waardeverminderingen 0 -3.889 -3.889 -3.700
Stand per 31 december 310 507 817 560
De vorderingen uit hypothecaire leningen betreft een aan een voormalig personeelslid verstrekte aflossingsvrije

hypothecaire lening met woonhuis als onderpand. Het gemiddeld rentepercentage is 1,8% per jaar (2024:
1,8%).

De andere vorderingen uit leningen hebben betrekking op leningen die verstrekt zijn voor de borging van
continuiteit van zorgverlening. Het kortlopende deel van de leningen is opgenomen onder de overige
vorderingen. Daarnaast zijn leningen verstrekt aan Neokidney Holding B.V. en Stichting HUB Diagnostics. De
leningen zijn, in verband met vermoedelijke oninbaarheid, afgewaardeerd naar nul. De bijzondere
waardevermindering betreft de afwaardering van de lopende interest.

4. Vordering uit directe verzekering op verzekeringnemers
De vorderingen uit directe verzekering bestaan uit:

Bruto vorderingen op verzekeringsnemers 142.038 131.360
Voorziening vorderingen op verzekeringsnemers -35.260 -37.383

per 31 december 106.778

Op de vorderingen op verzekeringsnemers is een voorziening in verband met verwachte oninbaarheid in
mindering gebracht. De voorziening bedraagt het verschil tussen het nominale bedrag van de vorderingen op
balansdatum en een schatting van de bedragen die uiteindelijk zullen worden ontvangen. De schatting is
gebaseerd op historische betaalpatronen.

De vorderingen op verzekeringsnemers hebben een looptijd korter dan één jaar.
5. Vordering op Zorginstituut Nederland

Dit betreft de vorderingen inzake de uitvoering van de Zvw ad € 907,7 miljoen (2024: € 837,6 miljoen) en een
vordering inzake de uitvoering van de Wiz ad € 0,1 miljoen (2024: € 0,1 miljoen).

De vorderingen op ZiNL inzake de uitvoering van de Zvw in 2025 ad € 907,7 miljoen hebben betrekking op
vereveningsjaren die nog niet definitief zijn afgerekend. Deze verdeling naar vereveningsjaren is als volgt:
2025: € 891,4 miljoen, 2024: € -2,0 miljoen en € 18,3 miljoen op eerdere jaren.

Per ultimo 2024 (€ 837,6 miljoen) was de verdeling naar vereveningsjaren als volgt: 2024: € 759,3 miljoen,
2023: € -17,6 miljoen en € 95,9 miljoen op eerdere jaren.
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De vereveningsjaren worden op drie momenten afgerekend, de eerste afrekening is in het volgend boekjaar
(t+1), de tweede afrekening drie boekjaren later (+3) en de definitieve afrekening vier boekjaren (t+4) later,
waarbij de tweede afrekening nagenoeg gelijk is aan de definitieve afrekening.

6. Overige vorderingen
De overige vorderingen bestaan uit:

Vordering op zorgaanbieders 38.522 33.000
Vorderingen beleggingen 11.166 10.110
Belastingen en sociale premies 1.111 1.109
Vordering PGB 379 406
Handelsdebiteuren 393 1.386
Kortlopende deel lening 350 100
Rekening courant derden 14 14

Overige 3.039 2.480
Stand per 31 december 54.974 48.605
De overige vorderingen hebben een looptijd korter dan één jaar.

7. Materiéle vaste activa
Het verloopoverzicht van de materiéle vaste activa is als volgt:

Verbouwingen

: Inventaris Hardware Totaal 2025 Totaal 2024
en Installaties

Stand per 1 januari

Aanschafwaarde 10.584 2.524 6.966 20.074 32.673
Cumulatieve afschrijvingen -6.513 -1.619 -6.388 -14.520 -23.651
4.071 905 578 5.554 9.022
Mutaties:
Investeringen 689 239 787 1.715 2.943
Desinvesteringen -40 -34 -1.397 -1.471 -15.542
Afschrijvingen -764 -272 -397 -1.433 -1.946
Afschrijving desinvesteringen 40 34 1.397 1.471 11.077
Totaal mutaties -75 -33 390 282 -3.468

Stand per 31 december

Aanschafwaarde 11.233 2.729 6.356 20.318 20.074
Cumulatieve afschrijvingen -7.237 -1.857 -5.388 -14.482 -14.520

De afschrijvingspercentages bedragen per jaar:
Verbouwingen en installaties: 4% - 20%
Inventaris: 10% - 20%

Hardware: 33,33%

8. Liquide middelen
Een bedrag van € 19 duizend (2024: € 19 duizend) staat niet ter vrije beschikking in verband met afgegeven
bankgaranties.
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9. Overlopende activa

De overlopende activa hebben grotendeels een looptijd korter dan één jaar, een deel van € 0,2 miljoen heeft

een looptijd langer dan één jaar.

10. Afgeleide financiéle instrumenten

De afgeleide financiéle instrumenten betreffen valutatermijncontracten en futures. De valutatermijncontracten
dienen ter afdekking van valutarisico in de beleggingsportefeuille en hebben een looptijd korter dan één jaar.
De valutaderivaten hebben ultimo 2025 een actuele waarde van € 1,8 miljoen (2024: € -4,8 miljoen).
Waardeveranderingen worden in de winst-en-verliesrekening onder de opbrengst uit overige beleggingen
verantwoord. De onderliggende waarde die wordt afgedekt via de valutatermijncontracten bedraagt ultimo 2025

€ 420,3 miljoen (2024: € 412,6 miljoen).

De future contracten betreffen aandelenindex futures en rente futures die worden gebruikt in het kader van
efficiént portefeuillebeheer. De aandelenindex futures worden bij met name stortingen/onttrekkingen gebruikt
en de rente futures worden gebruikt voor het aanpassen van de duration van de vastrentende waarden. De
aandelenindex futures hebben ultimo 2025 een actuele waarde van € 0,2 duizend (2024: € -18 duizend) en de
rente futures een actuele waarde van € 41 duizend (2024: € 106 duizend). Waardeveranderingen worden in de
winst-en-verliesrekening onder de opbrengst uit overige beleggingen verantwoord. De onderliggende waarde
van de aandelenindex futures bedraagt ultimo 2025 € 0,6 miljoen (2024: € 0,6 miljoen) en van de rente futures

€ 104,2 miljoen (2024: € 106,1 miljoen).

11. Eigen vermogen
Het verloopoverzicht van het eigen vermogen is als volgt:

Wettelijke

reserves

Stand per 1 januari 5.373
Resultaat boekjaar
Stand per 31 december

Wettelijke

reserves

Stand per 1 januari 4.452
Resultaat boekjaar 921

per 31 december

Statutaire Overige

reserves reserves
13.627 1.656.646 1.675.646
228.666 230.257

1.885.312

Statutaire Overige

reserves reserves
13.371 1.577.974 1.595.797
256 78.672 79.849

1.656.646

Het resultaat boekjaar betreft het geconsolideerde resultaat na belastingen. Er hebben verder geen andere
rechtstreekse mutaties op het eigen vermogen plaatsgevonden dan de toerekening van het onverdeelde

resultaat aan de reserves.

Wettelijke reserves

De wettelijke reserves betreft de reserve ten behoeve van de uitvoering van de WIiz. De wettelijke reserve Wiz

bedraagt maximaal 20% van het budget beheerskosten Wiz.

Statutaire reserves

De statutaire reserves betreft het voormalig burchtfonds van Stichting de Burcht van € 13,6 miljoen (2024

€ 13,6 miljoen).

Overige reserves

Onder de overige reserves zijn tevens opgenomen de reserveringen van ingehouden winsten voor Menzis
Zorgverzekeraar N.V., Anderzorg N.V. en Menzis N.V. Ingevolge de statutaire bepalingen kunnen deze
deelnemingen behaalde winsten slechts uitkeren mits zij geschiedt aan een instelling ten bate van de
volksgezondheid (artikel 5, eerste lid, onderdeel e van de Wet op de Vennootschapsbelasting 1969).
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Voor de aansluiting van het geconsolideerd op het enkelvoudig eigen vermogen wordt verwezen naar de
toelichting van de enkelvoudige jaarrekening.

Solvabiliteit

Cooperatie Menzis U.A. loopt financieel risico over haar verzekeringsactiviteiten, op de beleggingen en
uitstaande vorderingen en in de bedrijfsvoering. Om verliezen op te kunnen vangen houdt Codperatie Menzis
U.A. kapitaal aan. Menzis heeft hiervoor een kapitaalbeleid geformuleerd dat op alle verzekeringsentiteiten van
de groep van toepassing is. In het kapitaalbeleid zijn doelen geformuleerd met betrekking tot de hoogte van het
kapitaal, de doelsolvabiliteit, en zijn maatregelen beschreven die kunnen worden uitgevoerd als de werkelijke
of verwachte solvabiliteit onder de norm zakt of boven een grenswaarde uitkomt.

De doelsolvabiliteit van Codperatie Menzis U.A. bedraagt 128% van de wettelijk vereiste solvabiliteit. Wanneer
de werkelijke solvabiliteitsratio lager dan de doelsolvabiliteit dreigt te komen, treedt het kapitaalbeleid in
werking, waarbij verschillende herstelmaatregelen ingezet kunnen worden om de solvabiliteitspositie weer
binnen de grenzen van de doelsolvabiliteit te brengen. De doelsolvabiliteit is hoger dan de wettelijk vereiste
solvabiliteit om de kans dat het eigen vermogen onder het wettelijk minimum daalt zo beperkt mogelijk te
houden. De marge is gebaseerd op evaluaties van de hierboven genoemde risico's en de mogelijke impact
daarvan op de kapitaalpositie. Voor de impactanalyse wordt onder andere gebruik gemaakt van de jaarlijks
uitgevoerde 'ORSA' (Own Risk and Solvency Assessment) en van ALM-studies. In de ORSA wordt nadrukkelijk
meerdere jaren vooruitgekeken zodat rekening gehouden wordt met de onzekerheden in de toekomst. De
uiteindelijke keuzes die hierin worden gemaakt zijn ondersteund door scenario- en impactanalyses. Deze zijn
zo gekozen, dat de belangrijkste variabelen van het risicoprofiel van de Menzis groep geraakt worden.

De vereiste solvabiliteit van Codperatie Menzis U.A. op basis van Solvency Il (de 'Solvency Capital
Requirement’, SCR) bedraagt per ultimo 2025 € 1.108,5 miljoen (2024: € 1.063,2 miljoen). De aanwezige
solvabiliteit bedraagt € 1.922,8 miljoen (2024: € 1.710,0 miljoen), zodat de solvabiliteitsratio uitkomt op 173%
(2024: 161%). Hiermee voldoet Menzis aan de wettelijke solvabiliteitseis.

In de onderstaande tabel is de opbouw van de SCR opgenomen:

Totaal 2025 Totaal 2024

Marktrisico 230,2 212,6
Tegenpartijkrediet risico 25,3 21,7
Verzekeringstechnische risico 783,8 763,3
Diversificatie -161,2 -149,0
Operationeel risico 230,4 214,6

1.108,5

Voor de toelichting op de solvabiliteit in deze jaarrekening is de waardering van het beschikbaar eigen
vermogen op basis van Solvency Il relevant. Deze is in onderstaand overzicht nader toegelicht:

Totaal 2025 Totaal 2024

Eigen vermogen op basis van BW2 Titel 9 1.905.903 1.675.646
Herwaardering Terreinen en gebouwen 6.165 6.188
Waardering technische voorziening op basis van best estimate - vorming

risico marge -16.309 -5.800
Vrijval voorziening "Niet kostendekkende premies 18.408 67.650
Vorming voorziening premierisico's 38.716 -15.209

Discontering en overige -9.498 516
Eigen vermogen per 31 december op basis van Solvency I 1.943.385

Niet beschikbaar ter dekking Solvency Capital Requirement -19.000
Beschikbaar eigen vermogen per 31 december ter dekking 1.922.794

Enkele reserves binnen de Menzis groep staan niet vrijelijk ter beschikking. Deze zijn in mindering gebracht op
het eigen vermogen dat dient ter dekking van de SCR.
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Totaal 2025 Totaal 2024

Menzis Zorgverzekeraar N.V., Statutaire reserve 13.624 13.627
Stichting Zorgkantoor Menzis, Wettelijke reserve 6.967 5.373
20.591 19.000

Alle vermogensbestanddelen, behoudens de hierboven genoemde reserves ten bedrage van € 20,6 miljoen,
worden als TIER-1 vermogen aangemerkt.

12. Technische voorziening voor niet verdiende premies en lopende risico’s
Het verloopoverzicht van de technische voorziening voor niet verdiende premies en lopende risico’s is als volgt:

MCULCR L Totaal 2025 Totaal 2024

dekkende premies
Stand per 1 januari 67.650 67.650 27.864
Dotatie 18.408 18.408 67.650
Vrijval -67.650 -67.650 -27.864

per 31 december

De voorziening voor niet verdiende premies en lopende risico’s omvat het voorcalculatorische negatieve
resultaat tussen de verwachte premies van het jaar, volgend op het boekjaar en de onvermijdbare kosten om
aan deze verplichtingen te kunnen voldoen. Deze voorziening wordt berekend op basis van schattingen van
toekomstige schadelasten, verdiende premies, vereveningsbijdragen en bedrijfskosten.

13. Technische voorziening voor te betalen schaden
Het verloopoverzicht van de technische voorziening voor te betalen schade is als volgt:

Te betalen Schadeathandelings- Voorschotten Totaal 2025 Totaal 2024

schaden kosten
Stand per 1 januari 1.174.850 10.320 -303.620 881.550 900.578
Betaalde schade -1.165.232 -12.091 0 -1.177.323 -1.242.850
Dotatie 1.171.153 12.877 0 1.184.030 1.185.367
Verstrekt/verrekend 0 0 -24.027 -24.027 38.455

per 31 december 1.180.771 11.106 -327.647 864.230 881.550

Per balansdatum is een toets uitgevoerd om vast te stellen of de technische voorzieningen toereikend zijn.
Deze toets is afzonderlijk uitgevoerd voor zowel de voorziening voor te betalen schaden als de voorziening
voor niet verdiende premies en lopende risico’s. Op basis van de uitkomsten is geconcludeerd dat de
technische voorzieningen toereikend zijn vastgesteld. De toets omvatte onder meer:

beoordeling van de zorgkostenprognoses per schadejaar op het niveau van homogene risicogroepen;
beoordeling van de prognoses voor risicovereveningsbijdragen per vereveningsjaar;

beoordeling van de prudentievoorziening per schadejaar; en

beoordeling van de voorziening voor schadeafhandelingskosten.

De voorschotten op ziekenhuizen zijn voorschotten die verzekeraars hebben moeten verstrekken ter
compensatie van liquiditeitstekorten. De verstrekte voorschotten per instelling zijn maximaal gelijk aan de
waarde van de verrichte zorg van instellingen verstrekt aan verzekerden van Codperatie Menzis.
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14. Voorzieningen voor pensioenen
Het verloopoverzicht van de voorziening voor pensioenen is als volgt:

Totaal 2025 Totaal 2024

Stand per 1 januari 127 440
Onttrekkingen -102 -304
Vrijval -25 -10

Rente mutatie voorzieningen 0 1
Stand per 31 december 0 127
De voorziening voor pensioenen betrof de voorziening voor uitkeringsverplichtingen aan (oud) werknemers

(VUT). De voorziening is in 2025 volledig vrijgevallen.

15. Overige voorzieningen
Het verloopoverzicht van de overige voorzieningen is als volgt:

Ziektekosten Jubileum Wachtgeld Reorganisatie

voorzieningen 2025

Stand per 1 januari 3.899 1.324 8.866 600 1.586 16.275 19.534
Onttrekkingen -274 -202 -2.246 -713 -1.501 -4.936 -6.363
Dotatie 263 168 427 680 1.473 3.011 3.584
Vrijval 0 0 =77 0 -35 -112 -663
Rente mutatie voorzieningen -336 -56 -40 0 0 -432 183

per 31 december 3.552 1.234 1.523 13.806 16.275

De looptijd van de overige voorzieningen is als volgt:

Ziektekosten Jubileum Wachtgeld Reorganisatie voorzignvifligﬁ y
Kortlopend bedrag 255 220 1.978 567 1431 4451 4720
Middellang lopend bedrag 877 344 4.167 0 34 5422 6.879
Langlopend bedrag 2.420 670 785 0 58 3.933 4.676

3.552 1.234

16. Schulden uit directe verzekering
Dit betreffen schulden aan zorgverleners en verzekerden die direct voortvloeien uit hoofde van de Zvw.

17. Schulden aan Zorginstituut Nederland
Dit betreft een schuld inzake de Wiz van € 4,6 miljoen (2024: € 3,4 miljoen). Hiervan heeft € 4,4 miljoen
betrekking op de, nog te verrekenen, overschrijding van de wettelijke reserve 2025.
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18. Overige schulden
De overige schulden bestaan uit:

Nog te betalen kosten 9.905 9.367
Handelscrediteuren 3.342 7.355
Nog te betalen vakantiedagen 6.431 6.066
Belastingen en sociale premies 2.886 2.708
Pensioenpremie 1.527 1.397
Schulden beleggingen 10.726 1.470

Overige 185 6.437
Stand per 31 december 35.002 34.800
De overige schulden hebben een looptijd korter dan één jaar.

19. Overlopende passiva
De overlopende passiva hebben een looptijd korter dan één jaar.

Niet in de balans opgenomen regelingen

Huurverplichtingen

Cooperatie Menzis heeft een gemiddelde jaarlijkse huurverplichting voor onroerende zaken van € 0,8 miljoen.
De looptijd van de huurverplichtingen is gemiddeld 5,3 jaar. De totale huurverplichting voor de resterende
looptijd bedraagt € 4,4 miljoen (2024:€ 6,1 miljoen). Het kortlopende deel (korter dan één jaar) bedraagt € 1,7
miljoen. Het gedeelte langer dan één jaar maar korter dan vijf jaar bedraagt € 2,3 miljoen. Het gedeelte langer
dan vijf jaar bedraagt € 0,4 miljoen.

Leaseverplichtingen

Coolperatie Menzis heeft een gemiddelde jaarlijkse leaseverplichting voor het wagenpark van € 0,9 miljoen. De
looptijd van deze leaseovereenkomsten is gemiddeld 3,7 jaar. De totale leaseverplichting voor de resterende
looptijd bedraagt € 3,3 miljoen (2024: € 2,1 miljoen). Het kortlopende deel (korter dan één jaar) bedraagt € 0,8
miljoen. Het gedeelte langer dan één jaar maar korter dan vijf jaar bedraagt € 2,5 miljoen.

Cooperatie Menzis heeft een gemiddelde jaarlijkse leaseverplichting voor ICT middelen en software van € 27,9
miljoen. De looptijd van deze leaseovereenkomsten is gemiddeld 1,5 jaar. De totale leaseverplichting voor de
resterende looptijd bedraagt € 40,8 miljoen (2024: € 17,1 miljoen). Het kortlopende deel (korter dan één jaar)
bedraagt € 13,1 miljoen. Het gedeelte langer dan één jaar maar korter dan vijf jaar bedraagt € 27,7 miljoen.

Overige verplichtingen

Er zijn verplichtingen aangegaan voor sponsoring. Deze verplichtingen bedragen € 0,5 miljoen (2024: € 0,5
miljoen). De langstlopende verplichting kent een resterende looptijd tot en met 2027. Het kortlopende deel
(korter dan één jaar) bedraagt € 0,4 miljoen. Het gedeelte langer dan één jaar maar korter dan vijf jaar
bedraagt € 0,1 miljoen.

Daarnaast zijn er overige verplichtingen aangegaan. Deze verplichtingen bedragen € 7,9 miljoen (2024: € 10,4
miljoen). De langstlopende verplichting kent een resterende looptijd tot en met 2029. Het kortlopende deel
(korter dan één jaar) bedraagt € 2,4 miljoen. Het gedeelte langer dan één jaar maar korter dan vijf jaar
bedraagt € 5,5 miljoen.
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Zorgbeleggingen

Menzis investeert in de toekomst van de gezondheidszorg. Een deel van de aandelenportefeuille is aangewend
voor beleggingen in de Nederlandse zorg. Codperatie Menzis U.A. heeft zich hierbij gecommitteerd voor
kapitaaldeelname in een elftal fondsen. Per balansdatum bedraagt de resterende verplichting € 8,4 miljoen
(2024: € 11,7 miljoen). De hiervoor benodigde middelen worden vrijgemaakt vanuit de bestaande
aandelenbeleggingen. Het kortlopende deel (korter dan één jaar) bedraagt € 2,7 miljoen. Het gedeelte langer
dan één jaar maar korter dan vijf jaar bedraagt € 4,9 miljoen. Het gedeelte langer dan vijf jaar bedraagt € 0,8
miljoen.

Bankgaranties
In verband met afgegeven bankgaranties bestaat nog een verplichting van € 19 duizend (2024: € 19 duizend).

Terrorismeschaden

Cooperatie Menzis U.A. is aangesloten bij de Nederlandse Herverzekeringsmaatschappij voor
Terrorismeschaden N.V. De Nederlandse Herverzekeringsmaatschappij voor Terrorismeschaden biedt
herverzekeringsdekking voor aanspraken tot maximaal € 1 miljard per kalenderjaar. Dit is de gecombineerde
maximumcapaciteit. De eerste layer hiervan (tot € 200 miljoen) betreft een gepoolde capaciteit, opgebouwd
door de aangesloten verzekeraars. Het aandeel van Codperatie Menzis U.A. in deze eerste layer bedraagt
voor 2026 € 7,1 miljoen (2025: € 6,9 miljoen). Dit is tevens het maximumbedrag dat Codperatie Menzis U.A. in
enig jaar als gevolg van terrorisme aan eigen risico draagt, ongeacht of de schade als gevolg van terrorisme
haar eigen polishouders of die van andere, bij de Nederlandse Herverzekeringsmaatschappij voor
Terrorismeschaden aangesloten verzekeraars, treft.

Vecozo B.V.

In de aandeelhoudersvergadering van Vecozo B.V. d.d. 5 september 2021 is besloten leningen te verstrekken
aan Vecozo B.V. tot maximaal € 4,5 miljoen. Het aandeel van Codperatie Menzis bedraagt ultimo 2025 nog

€ 0,4 miljoen.

Fiscale eenheid

Binnen Menzis maken bepaalde entiteiten deel uit van een fiscale eenheid voor de omzetbelasting en
vennootschapsbelasting. Binnen de fiscale eenheid omzetbelasting zijn alle entiteiten hoofdelijk aansprakelijk
voor de omzetbelasting die door de fiscale eenheid omzetbelasting is verschuldigd en binnen de fiscale
eenheid vennootschapsbelasting zijn alle entiteiten hoofdelijk aansprakelijk voor de vennootschapsbelasting
die door de fiscale eenheid is verschuldigd.

Gebeurtenissen na balansdatum

Er zijn geen gebeurtenissen na balansdatum geweest die nadere informatie geven over de feitelijke situatie per
balansdatum dan wel van belang zijn voor de oordeelsvorming van de gebruikers van de jaarrekening.
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Toelichting op de geconsolideerde winst-en-verliesrekening over 2025

20. Technische rekening schadeverzekering
De technische rekening schadeverzekering kan als volgt worden gespecificeerd:

Totaal Totaal
2025 2024

ZVW Aanvullend

Verdiende premies en bijdragen eigen rekening

Bruto premies 2.920.962 456.882 3.377.844 3.097.906
Bijdrage uit Zorgverzekeringsfonds en Algemene Kassen 4.310.717 0 4.310.717 4.044.383
Uitgaande herverzekeringspremies -52.681 0 -52.681 -34.618
Mutatie technische voorziening niet verdiende premies en

lopende risico's 49.242 0 49.242  -39.786

7.228.240 456.882 7.685.122 7.067.885

Toegerekende opbrengst uit beleggingen -378 417 39 4.550

Overige technische baten eigen rekening 130 109 239 1.470

Schaden eigen rekening

Bruto schaden -7.056.451 -382.515 -7.438.966 -7.062.625
Herverzekeringsschade 63.941 0 63.941 38.646
Mutatie technische voorziening schade en lopende uitkeringen -9.273 2.568 -6.705 57.482

-7.001.783 -379.947 -7.381.730 -6.966.497

Bedrijfskosten
Acquisitiekosten -19.865 -1.967 -21.832 -17.839
Beheers- en personeelskosten; afschrijvingen bedrijfsmiddelen  -106.373 -31.071  -137.444 -127.234

-126.238 -33.038 -159.276 -145.073

Overige technische lasten eigen rekening -671 -518 -1.189 -610

43.905 143.205  -38.275

21. Verdiende premies en bijdragen eigen rekening
Op de bruto premies is € 9,7 miljoen (2024: € 7,9 miljoen) in mindering gebracht in verband met het risico van
oninbaarheid. De brutopremies zijn toe te rekenen aan Nederland.

De mutatie technische voorziening niet verdiende premies en lopende risico’s heeft betrekking op de vrijval van
de in 2024 gevormde NKP voorziening ad € 67,7 miljoen en anderzijds de in 2025 gevormde NKP voorziening
van € 18,4 miljoen in verband met de lager vastgestelde premie 2026 ten opzichte van de kostprijs van de
premie.

22. Toegerekende opbrengst uit beleggingen
Voor het jaar 2025 bedraagt het rekenpercentage 2,08% (2024: 3,52%).
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23. Overige technische baten en lasten eigen rekening
De overige technische baten bestaan uit:

Mutatie voorziening overige debiteuren 0 774
Overige technische baten 239 696

De overige technische lasten bestaan uit:

Coulance 20 13
Mutatie voorziening overige debiteuren 86 0
Formele materiéle controle 0 14

Overige technische lasten 1.083 583
1.189 61

24. Schaden eigen rekening
Onder de schaden eigen rekening van € 7.381,7 miljoen is € 19,3 miljoen (2024: € 20,7 miljoen) opgenomen
aan betaalde schadeafhandelingskosten.

Schaden uitloop
Het duurt meerdere jaren voordat een schadejaar definitief is afgewikkeld, waardoor in de jaren na
boekjaar (t) onder meer als gevolg van correcties en herdeclaraties zogenaamde uitloopresultaten ontstaan.

In onderstaand overzicht is de uitloop van de bruto cumulatieve uitkeringen en (een schatting van) de bruto
cumulatieve claims weergegeven.

Schatting bruto cumulatieve claims

2023
Ultimo schadejaar 7.481.007 7.007.773 6.512.941 6.452.678 6.320.082
Eén jaar later 6.959.987 6.454.382 6.378.651 6.260.284
Twee jaar later 6.453.349 6.383.376 6.200.291
Drie jaar later 6.378.354 6.220.260
Vier jaar later 6.279.722
Bruto cumulatieve uitkeringen
2023
Ultimo schadejaar 6.263.489 5.810.755 5.314.300 4.783.078 4.629.578
Eén jaar later 6.994.741 6.472.137 6.371.178 6.193.119
Twee jaar later 6.441.942 6.379.401 6.226.344
Drie jaar later 6.384.006 6.285.595
Vier jaar later 6.287.470
Te betalen schaden 1.217.518
Afhandelingskosten 10.289 54 106 0 657 11.106
Voorschotten -327.647 0 0 0 0 -327.647

Totaal Technische Voorziening voor

te betalen schaden 900.160
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25. Bedrijfskosten
De bedrijfskosten bestaan uit:

Acquisitiekosten 21.832 17.839

Beheers- en personeelskosten, afschrijvingen bedrijfsmiddelen

Personeelskosten 111.346 103.135
Beheerskosten 25.582 23.431
Afschrijvingen 516 668

137.444 127.234

159.276 145.073

Acquisitiekosten
Hieronder is € 13,0 miljoen (2024: € 9,0 miljoen) aan betaalde provisie opgenomen.

Personeelskosten
De personeelskosten bestaan uit:

Lonen en salarissen 62.810 58.160
Pensioenlasten 12.135 11.002
Sociale lasten 9.627 8.852

Overige personeelskosten 26.774 25.121
111.346 103.135|

Voor de personeelskosten van niet-verzekeringsactiviteiten wordt verwezen naar de toelichting bij de andere
lasten.

Onder de overige personeelskosten zijn opgenomen de kosten voor inleen van personeel ad € 21,2 miljoen
(2024: € 19,4 miljoen).

Fte's

Het gemiddeld aantal medewerkers (fte) van de Menzis groep, allen werkzaam in Nederland, was in 2025:
1.202 fte (2024: 1.217 fte). De onderverdeling naar waardestromen is als volgt:

Waardestroom Klant en Markt 324 345
Waardestroom Zorg- en Gezondheidsreis 75 72
Waardestroom Zorg 185 176
Waardestroom Informatievoorziening 278 276
Expertise Centra 198 195

Zorgkantoor 142 153
Pensioenlasten

Menzis Zorgverzekeraar N.V. kent in 2025 een pensioenregeling. Het betreft een beschikbare premieregeling,
waarvan de inhoud en de premieverdeling tussen de werkgever en de werknemers is overeengekomen in de
CAO voor de Zorgverzekeraars. Op de pensioentoezeggingen worden, vanwege het karakter van de

pensioenregeling (premieovereenkomst), geen toeslagen verleend. De pensioenregeling wordt uitgevoerd door
SBZ Pensioen.
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SBZ is een pensioenfonds dat regelingen uitvoert voor medewerkers van organisaties die opereren op het
terrein van de zorgverzekering of die daarmee zijn verwant en die zich hebben aangesloten bij SBZ. De
wederzijdse verantwoordelijkheden, bevoegdheden, rechten en (financiéle) plichten zijn vastgelegd in een
uitvoeringsovereenkomst tussen Menzis en SBZ. Hieruit volgen geen aanvullende risico’s waarvoor een
voorziening op de balans moet worden opgenomen. In geval van een tekort bij SBZ heeft Menzis geen
verplichting tot het voldoen van aanvullende bijdragen anders dan hogere toekomstige premies.

De beleidsdekkingsgraad van SBZ bedraagt op 31 december 2025 op basis van de UFR-methode 126,7% (31
december 2024 120,3%).

De pensioenpremies over 2025 zijn ten laste van de winst-en-verliesrekening gebracht.

Beloningsparagraaf

Wij voeren een zorgvuldig, beheerst en duurzaam beloningsbeleid dat in lijn is met onze strategie,
risicobereidheid, doelstellingen en waarden. Hierbij wordt rekening gehouden met de langetermijnbelangen van
de organisatie, de relevante (inter)nationale context en het maatschappelijk draagvlak.

Beloningsbeleid

Uitgangspunt is dat Menzis marktconform beloont binnen de geldende wettelijke regelingen. Dat wil zeggen dat
het beloningsniveau gelijk is aan de mediaanbeloning van vergelijkbare functies in de referentiemarkt, voor
zover passend binnen het voor de sector vastgestelde beloningsmaximum.

Om recht te doen aan het publieke karakter van de Menzis activiteiten en ook de privaat georganiseerde
activiteiten binnen de complexe financiéle sector is in de WNT met betrekking tot de beloning van
topfunctionarissen gekozen voor een gemengde referentiemarkt. De referentiemarkt wordt bepaald door een
gelijke weging van de (semi)publieke sector en de zakelijke (financiéle) dienstverlening.

Het beloningsbeleid van Menzis kent geen regeling voor een variabele beloning. Het beleid omvat verder het
volgende:
e Toepassing Cao voor de zorgverzekeraars. Voor de topfunctionarissen die boven Cao worden
beloond, zijn de afspraken vastgelegd in een individuele overeenkomst;
Secundaire personeelsregelingen conform de Menzis regelingen;
Pensioenregeling conform de Cao (uitgevoerd door bedrijfstakpensioenfonds SBZ Pensioen);
Branche brede pensioenspaarregeling voor salarisdeel boven de inkomensgrens van € 137.800;
Het beloningsniveau is gekoppeld aan de functiezwaarte volgens een erkend systeem van
functiewaardering;
e Voor sleutelfunctionarissen (van de risicomanagement-, compliance-, interne audit en actuariéle
functie) geldt hetzelfde beloningsbeleid als voor overige medewerkers.

Het beloningsbeleid voor de gehele organisatie voldoet aan de verschillende wettelijke regelingen, waaronder
de Wet op het financieel toezicht (Wft), Wet normering bezoldiging topfunctionarissen publieke en semipublieke
sector (Wnt) en de Wet beloningsbeleid financiéle ondernemingen (Wbfo).

Excedent-regeling pensioenen
Met ingang van 2025 is het maximum salaris waarover reguliere pensioenopbouw bij het pensioenfonds SBZ
plaatsvindt gemaximeerd op € 137.800 per jaar. Voor dat deel van de salarissen dat uitstijgt boven de
€ 137.800 per jaar kan worden deelgenomen in een branche brede netto pensioenspaarregeling.
e De beloning 2025 van de commissarissen, bestuurders en overige topfunctionarissen in de zin van de
Wnt van Menzis voldoet aan de Wnt-normen;
e Ergeen sprake is van enige vorm van variabele beloning binnen Menzis;

Ontwikkelingen Wnt

Per 1 januari 2013 is de Wnt van kracht geworden. Dat betekent dat de beloning volgens uitgangspunten van
Menzis, waar nodig, aan de bovenkant wordt begrensd door de maximum Wnt-norm in de
zorgverzekeraarsbranche.
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Vanaf de jaarrekening 2023 is het niet meer toegestaan om gebruik te maken van Uitvoeringsregeling WNT,
Artikel 5¢c, door de Wnt te verantwoorden in de geconsolideerde jaarrekening van het hoofd van de groep
Cooperatie Menzis U.A. De Wnt plichtige entiteiten; Menzis Zorgverzekeraar N.V., Anderzorg N.V. en Stichting
Zorgkantoor Menzis moeten vanaf 2023 een eigen Wnt verantwoording opstellen.

Bezoldiging van bestuurders en commissarissen

Aan bezoldigingen met inbegrip van pensioenlasten als bedoeld in artikel 2:383 lid 1 BW, is de bezoldiging
voor (oud) bestuurders voor 2025 een bedrag van € 850 duizend (2024: € 811 duizend). Dit bedrag is als volgt
opgebouwd: € 680 duizend als periodiek betaalde beloningen en € 170 duizend als beloning betaalbaar op
termijnen. De bezoldiging voor de (oud) commissarissen voor 2025 bedraagt € 214 duizend (2024: € 209
duizend). Dit bedrag is volledig toe te rekenen aan periodiek betaalde beloningen

Beheerskosten
De beheerskosten bestaan uit:

Automatiseringskosten 11.900 11.066
Huisvestingskosten 4.174 4.385
Kantoorkosten 161 214
Telefonie 873 1.011
Communicatie 15 76

Overige beheerskosten 8.459 6.679
25.582 23.431

Onder de huisvestingskosten is € 0,4 miljoen (2024: € 1,8 miljoen) opgenomen voor huurlasten, waarvan de
opbrengsten aan terreinen en gebouwen zijn toegerekend. De daaraan gerelateerde baten zijn verantwoord
onder de opbrengst uit terreinen en gebouwen.

Onder de overige beheerskosten zijn de honoraria van de externe accountantsorganisatie opgenomen. Deze
zijn als volgt te specificeren:

Onderzoek van de jaarrekening 1.295 1.251
Andere controleopdrachten 493 508
Adviesdiensten op fiscaal terrein 0 0
Andere niet-controlediensten 344 340

De totale honoraria voor het onderzoek van de jaarrekening zijn gebaseerd op de totale honoraria voor het
onderzoek van de jaarrekening over het boekjaar waarop de jaarrekening betrekking heeft, ongeacht of de
werkzaamheden door de externe accountant reeds gedurende dat boekjaar zijn verricht.

Vanaf boekjaar 2025 is PricewaterhouseCoopers Accountants N.V. de controlerend accountant. De honoraria
2024 hebben betrekking op boekjaar 2024, toen KPMG Accountants N.V. de controlerend accountant was.
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26. Opbrengsten uit beleggingen
Het resultaat op de beleggingen bestaat uit:

Gerealiseerde winst op beleggingen 33.915 41.231
Gerealiseerd verlies op beleggingen -6.005 -4.907
Totaal gerealiseerd resultaat 27.910 36.324
Niet gerealiseerde winst op beleggingen 81.643 113.284
Niet gerealiseerd verlies op beleggingen -104.579 -42.975
Totaal niet gerealiseerd resultaat -22.936 70.309
Opbrengst uit overige beleggingen 74.976 35.862
Waardevermindering van beleggingen 0 -27.974
Beheerskosten en rentelasten -4.467 -4.786
Totaal overige beleggingen 70.509 3.102
Totaal opbrengst beleggingsportefeuilles 75.483 109.735
Opbrengst uit niet op netto vermogenswaarde gewaardeerde deelnemingen 5 3
Opbrengst uit terreinen en gebouwen 1.371 2.940
Totaal opbrengsten 76.859 112.678|

Onder de opbrengst uit terreinen en gebouwen is € 0,4 miljoen opgenomen voor de aan terreinen en
gebouwen toegerekende huuropbrengsten (2024: € 1,8 miljoen). De daaraan gerelateerde lasten zijn
verantwoord onder de huisvestingskosten (huur).

Het resultaat beleggingen bestaat uit directe beleggingsopbrengsten, zoals ontvangen rente, ontvangen
dividenden en de (on)gerealiseerde waardemutaties van afgeleide financiéle instrumenten. In het resultaat
beleggingen is het (on)gerealiseerde valutaresultaat verwerkt van € -31,1 miljoen (2024: € -1,1 miljoen).

In 2025 zijn de opbrengsten van de afgeleide financié€le instrumenten, die € 31,2 miljoen bedragen,
verantwoord onder de post ‘Opbrengsten uit overige beleggingen’. Wanneer sprake is van (on)gerealiseerd
verlies van afgeleide financiéle instrumenten, zoals in 2024 (€ -28,0 miljoen), wordt dit verantwoord onder
‘waardevermindering van beleggingen’.

Het gerealiseerde resultaat op beleggingen bedraagt € 27,9 miljoen (2024: € 36,3 miljoen) en bestaat uit de
gerealiseerde winsten en verliezen op de verkooptransacties vanuit de beleggingsportefeuille. Het
ongerealiseerde resultaat op beleggingen bedraagt in € -22,9 miljoen (2024: € 70,3 miljoen) en bestaat uit de
ongerealiseerde winsten en verliezen op de verkooptransacties vanuit de beleggingsportefeuille.
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27. Andere baten
De andere baten bestaan uit:

Bijdrage Beheerskosten 36.779 34.802
Bankrente 6.539 14.418
Rente leningen 0 1
Rente toevoeging voorzieningen 432 0
Overige rente 1.123 198
Rente ZINL 2.363 1.180
Opbrengst niet-verzekeringsactiviteiten 345 346
Andere baten 3 2.101

47.584 53.046)

De bijdrage beheerskosten bestaan uit de bijdragen uit de ter beschikking gestelde budgetten voor
beheerskosten voor de Wiz voor Stichting Zorgkantoor Menzis.

28. Andere lasten
De andere lasten bestaan uit:

Personeelskosten 25.231 23.985
Rente toevoeging voorzieningen 0 183
Overige rente 3 1
Rente ZINL 0 4.871
Afschrijving gebouwen 72 402
Overige andere lasten 12.046 13.608

37.352 43.050,

De personeelskosten betreft de personeelskosten van de niet-verzekeraar en bestaan uit:

Lonen en Salarissen 14.035 13.321
Pensioenlasten 2.712 2.520
Sociale lasten 2.151 2.026
Overige personeelskosten 6.333 6.118

25.231 23.985

Het personeel is in loondienst bij Menzis Zorgverzekeraar N.V. De personeelskosten van de niet-verzekeraar
betreft de kosten van personeelsleden die diensten verrichten voor Stichting Zorgkantoor Menzis. De
onderverdeling van het gemiddelde aantal medewerkers (fte’s), allen werkzaam in Nederland, wordt toegelicht
bij onderdeel 26. Bedrijfskosten.

Voor de toelichting op pensioenlasten van Menzis zorgverzekeraar N.V. wordt tevens verwezen naar onderdeel
26. Bedrijfskosten. De pensioenpremies over 2025 zijn ten laste van de winst-en-verliesrekening gebracht.

Onder de overige personeelskosten zijn opgenomen de kosten voor inleen van personeel van € 4,7 miljoen
(2024: € 4,4 miljoen).
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Onder de overige andere lasten zijn de kosten voor niet-verzekeringsactiviteiten opgenomen:

Huisvestingskosten 1.227 1.489
Projecten vanuit Stichting MenzisFonds 113 108
Automatiseringskosten 2.659 2.535
Projecten vanuit het Zorgkantoor 2.999 2.816
Kantoorkosten 38 53
Afschrijvingskosten op (im)materiéle vaste activa 855 1.181
Kosten Telefonie 196 232

Overige 3.959 5.194
12.046 13.608

29. Belastingen resultaat uit gewone bedrijfsuitoefening

Voor de fiscale eenheid Menzis Holding B.V. bestaan compensabele verliezen van € 6,9 miljoen. Vanwege de

mate van onzekerheid over de mogelijk toekomstige realiseerbaarheid van deze compensabele verliezen, zijn
deze op nihil gewaardeerd. In verband met deze compensabele verliezen is de verschuldigde belasting nihil.

Pijler 2-winstbelastingen

Vanaf 1 januari 2024 is de Wet minimumbelasting 2024 van kracht. Uit de toelichting bij de wet volgt dat
zorgverzekeringsentiteiten als non-profitorganisatie vrijgesteld zijn als zij aan alle voorwaarden voldoen die de
wet hieraan stelt. Menzis Zorgverzekeraar N.V., Menzis N.V., Anderzorg N.V. en Stichting Zorgkantoor Menzis
voldoen aan alle voorwaarden om te kunnen kwalificeren als non-profitorganisatie.

Stichting Investeringen Menzis en haar dochtervennootschappen vallen mogelijk wel onder de reikwijdte van
de Wet minimumbelasting 2024. De eerste vijf jaar zullen zij gebruik maken van de mogelijkheid tot
vermindering van bijheffing in de aanvangsfase, waardoor geen bijheffing zal plaatsvinden. Daarnaast zijn wij
aan het onderzoeken of deze entiteiten gebruik kunnen maken van de vrijstelling voor ondergeschikte
activiteiten.

Cooperatie Menzis is alleen in Nederland gevestigd, waardoor we niet in het buitenland door de Pijler 2-
wetgeving worden geraakt.

In 2025 zijn geen latente belastingvorderingen en -verplichtingen opgenomen die verband houden met de Wet
minimumbelasting 2024. Er is gebruik gemaakt van de verplichte uitzondering inzake de verwerking van latente
belastingvorderingen en -verplichtingen die verband houden met Pijler 2-winstbelastingen.

Resultaat na belastingen

Voor de aansluiting van het geconsolideerde op het enkelvoudige resultaat wordt verwezen naar de toelichting
op het resultaat in de enkelvoudige jaarrekening.
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Enkelvoudige jaarrekening 2025

Codperatie Menzis U.A.
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Enkelvoudige balans per 31 december 2025

(na bestemming van het resultaat; in duizenden euro's)

ACTIVA
Beleggingen
Beleggingen in groepsmaatschappijen en deelnemingen 1 1.836.646 1.609.432

1.836.646 1.609.432
Overige activa
Liquide middelen 2 27 26

27 26

Overlopende activa 3
Lopende rente en huur 0 1

Totaal activa 1.836.673

PASSIVA 2025 2024
Eigen vermogen 4
Overige reserves 1.836.673 1.609.459

1.836.673 1.609.459

1.836.673
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Enkelvoudige winst-en-verliesrekening over 2025

s)

NIET-TECHNISCHE REKENING

Opbrengsten uit beleggingen 5
Opbrengst uit deelnemingen 227.214 75.018

227.214 75.018
Waardevermindering van beleggingen 0 0
Andere baten 6 1 1.004
Andere lasten 7 -1 -45
Resultaat uit gewone bedrijfsuitoefening voor belastingen 227.214 75.977
Resultaat na belastingen 227.214 75.977
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Grondslagen voor waardering en resultaatbepaling enkelvoudige jaarrekening

Algemeen
Voor een overzicht van de gehanteerde grondslagen voor de enkelvoudige jaarrekening wordt verwezen naar

de geconsolideerde jaarrekening en de bijbehorende grondslagen.

Beleggingen in groepsmaatschappijen en deelnemingen

Beleggingen in groepsmaatschappijen en deelnemingen met invloed van betekenis op het zakelijke en
financiéle beleid worden gewaardeerd tegen nettovermogenswaarde of lagere bedrijfswaarde. Deelnemingen
waarbij geen invloed van betekenis op het zakelijke en financiéle beleid uitgeoefend wordt, worden
gewaardeerd tegen verkrijgingsprijs of lagere marktwaarde. Indien de waarde van een niet-geconsolideerde
deelneming die op nettovermogenswaarde wordt gewaardeerd negatief wordt, wordt voor het aandeel in die
deelneming alleen een voorziening gevormd indien en voor zover in wordt gestaan voor de schulden van de
deelneming of de feitelijke verplichting bestaat om de deelneming in staat te stellen aan haar verplichtingen te
voldoen. Een voorziening wordt dan gevormd onder de overige voorzieningen. Indien er geen feitelijke
verplichting bestaat, wordt de deelneming niet verder afgewaardeerd dan nihil.
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Toelichting op de enkelvoudige balans per 31 december 2025

1. Beleggingen
Het verloopoverzicht van deze post is als volgt:

Deelnemingen in

groeps- Totaal 2025
maatschappijen
Stand per 1 januari 1.609.432 1.609.432 1.534.414
Resultaat deelneming 227.214 227.214 75.018
227.214 227.214 75.018

per 31 december 1.836.646 1.836.646

De per 31 december 2025 gehouden deelnemingen in groepsmaatschappijen zijn als volgt:

Entiteit Statutaire vestiging Belang in % Waarderingsmethode

Menzis Zorgverzekeraar N.V. Wageningen 100% Nettovermogenswaarde
Anderzorg N.V. Wageningen 100% Nettovermogenswaarde
Menzis N.V. Wageningen 100% Nettovermogenswaarde

Per 1 januari 2025 is Stichting Menzis Beheer gesplitst en is een deel van het vermogen overgegaan naar
Stichting Investeringen Menzis. Stichting Menzis Beheer is per 1 januari 2026 omgezet in Menzis Beheer B.V.
Menzis Beheer B.V. betreft een 100% deelneming van Codperatie Menzis U.A. en hierop zijn in 2026 dezelfde
grondslagen van toepassing als op de overige 100% deelnemingen.

2. Overige activa
De liquide middelen zijn direct opeisbaar en staan ter vrije beschikking.

3. Overlopende activa
De overlopende activa betreft de lopende rente op liquide middelen. De looptijd is korter dan één jaar.

4. Eigen vermogen

Het verloopoverzicht van deze post is als volgt:

Overige reserves

Stand per 1 januari 1.609.459 1.609.459

Resultaat boekjaar 227.214 227.214
Stand per 31 december 1.836.673 1.836.673

Overige reserves

Stand per 1 januari 1.533.482 1.533.482
Resultaat boekjaar 75.977 75.977
Stand per 31 december 1.609.459 1.609.459
Er hebben geen andere rechtstreekse mutaties op het eigen vermogen plaatsgevonden dan de toerekening
van het onverdeelde resultaat aan de reserves.
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Onder de overige reserves zijn tevens opgenomen de reserveringen van ingehouden winsten voor Menzis
Zorgverzekeraar N.V., Anderzorg N.V. en Menzis N.V. Ingevolge de statutaire bepalingen kunnen deze
deelnemingen behaalde winsten slechts uitkeren mits zij geschiedt aan een instelling ten bate van de
volksgezondheid (artikel 5, eerste lid, onderdeel e van de Wet op de Vennootschapsbelasting 1969).
Daarnaast staan Menzis Zorgverzekeraar N.V., Anderzorg N.V. en Menzis N.V. onder toezicht van de De
Nederlandsche Bank (DNB) en dienen deze verzekeraars overeenkomstig de Solvency Il regelgeving
(voldoende) solvabiliteit aan te houden. Hierdoor zijn eventuele (toekomstige) kapitaaluitkeringen van deze
dochtermaatschappijen onderhevig aan een toets op basis van de (intern) vereiste solvabiliteit.

De vereiste solvabiliteit op basis van Solvency Il (de 'Solvency Capital Requirement', SCR) bedraagt voor deze
maatschappijen per ultimo 2025:

e Menzis Zorgverzekeraar N.V.: SCR € 940,7 miljoen (2024: € 902,8 miljoen), interne solvabiliteitseis
120% van de SCR

e Anderzorg N.V. SCR € 72,5 miljoen (2024: € 66,6 miljoen), interne solvabiliteitseis 125% van de SCR

e Menzis N.V.: SCR € 96,5 miljoen (2024: € 93,7 miljoen), interne solvabiliteitseis 120% van de SCR

Ook is onder de overige reserves een reserve opgenomen inzake het voormalig Burchtfonds van Stichting de
Burcht van € 13,6 miljoen (2024: € 13,6 miljoen). De afname betreft het resultaat van Stichting de Burcht. Het
Burchtfonds betreft het de statuten (artikel 28.4) van Menzis Zorgverzekeraar N.V. genoemde afgescheiden
vermogen dat apart wordt beheerd. De reserve kan slechts worden besteed in overeenstemming met het
vastgestelde Reglement Burchtfonds.

Het voorstel van de resultaatverdeling is als volgt verwerkt in de jaarrekening:

Overiie reserves 227.214

Doordat de verschillende rechtspersonen van de Menzis groep geen juridische eenheid vormen is het eigen
vermogen volgens de geconsolideerde jaarrekening niet gelijk aan het eigen vermogen volgens de
enkelvoudige jaarrekening. Onderstaand is de aansluiting van het enkelvoudig eigen vermogen met het
geconsolideerd eigen vermogen weergegeven:

Cooperatie Menzis U.A. 1.836.673 1.609.459
Stichting Zorgkantoor Menzis 6.967 5.373
Stichting MenzisFonds 829 967
Stichting Menzis Beheer 53.266 59.847
Stichting Investeringen Menzis 8.168 0

1.905.903

Niet in de balans opgenomen regelingen
Er zijn geen niet in de balans opgenomen regelingen.
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Toelichting op de enkelvoudige winst-en-verliesrekening over 2025

5. Opbrengsten uit beleggingen
De samenstelling van deze post is als volgt:

Menzis Zorgverzekeraar N.V. 158.208 48.824
Anderzorg N.V. 16.222 -28.217
Menzis N.V. 52.784 54.411

227.214 75.018,
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De samenstelling van deze post is als volgt:

Bankrente 1 2
Rente toevoeging voorzieningen 0 0
Overige rente 0 0
Andere baten 0 1.002

7. Andere lasten
De samenstelling van deze post is als volgt:

Rente leningen 0 45

Overiie andere lasten 1 0

Resultaat na belastingen
Doordat de verschillende rechtspersonen van de Menzis groep geen juridische eenheid vormen is het resultaat

volgens de geconsolideerde jaarrekening niet gelijk aan het resultaat volgens de enkelvoudige jaarrekening.
Onderstaand is de aansluiting van het enkelvoudig resultaat met het geconsolideerd resultaat weergegeven:

Cooperatie Menzis U.A. 0 959
Menzis Zorgverzekeraar N.V. 158.208 48.824
Anderzorg N.V. 16.222 -28.217
Menzis N.V. 52.784 54.411
Enkelvoudig resultaat 227.214 75.977
Stichting Zorgkantoor Menzis 1.594 921
Stichting MenzisFonds -138 762
Stichting Menzis Beheer 1.272 3.034
Stichting Investeringen Menzis 315 0

Bijzondere waardevermindering Stichting HUB Diagnostics en Neokidney

Holding B.V. 0 -845
Geconsolideerd resultaat 230.257 79.849
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Opgesteld en goedgekeurd te Wageningen op 19 maart 2026

Raad van Bestuur: Raad van Commissarissen:
De heer drs. W.J. Bos, CEO De heer drs. J. Fidder, voorzitter
De heer drs. H.J. Sloots AAG, CFRO Mevrouw |.K. Moll-Kranenburg

Mevrouw ir. M.T.J.Y. Becker

Mevrouw drs. T.J.A.M. Cuppen MBA

De heer H.P.J. Buiting

De heer M.H. Verwoest
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Overige gegevens

Statutaire bepaling over de bestemming van het resultaat

De behaalde resultaten zijn toegevoegd aan de overige reserves met inachtneming van de wettelijke
regelgeving. In de statuten is geen bestemming van het resultaat bepaald.

Controleverklaring van de onafhankelijke accountant
Voor de controleverklaring wordt verwezen naar een separate bijlage.

Assurance-rapport met beperkte mate van zekerheid van de onafhankelijke
accountant over het duurzaamheidsverslag

Voor het assurance-rapport met beperkte mate van zekerheid over het duurzaamheidsverslag wordt verwezen
naar een separate bijlage.
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Controleverklaring van de onafthankelijke accountant

Aan: de algemene ledenvergadering en de raad van commissarissen van Cooperatie Menzis U.A.

Verklaring over de jaarrekening 2025

Ons oordeel

Naar ons oordeel geeft de jaarrekening van Cooperatie Menzis U.A. (‘de coGperatie’) een getrouw beeld
van de grootte en de samenstelling van het vermogen van de cooperatie en de groep (de cooperatie samen
met haar dochtermaatschappijen) op 31 december 2025 en van het resultaat over 2025 in

overeenstemming met Titel 9 Boek 2 van het in Nederland geldende Burgerlijk Wetboek (‘BW’).

Wat we hebben gecontroleerd

Wij hebben de in dit financieel jaarverslag opgenomen jaarrekening 2025 van Co6peratie Menzis U.A. te
Wageningen gecontroleerd. De jaarrekening omvat de geconsolideerde jaarrekening van de groep en de

enkelvoudige jaarrekening.

De jaarrekening bestaat uit:

. de geconsolideerde en enkelvoudige balans per 31 december 2025;
. de geconsolideerde en enkelvoudige winst-en-verliesrekening over 2025; en
. de toelichting met een overzicht van de gehanteerde grondslagen voor financiéle verslaggeving en

overige toelichtingen.

Het stelsel voor financi€le verslaggeving dat is gebruikt voor het opmaken van de jaarrekening is Titel 9
Boek 2 BW.

PricewaterhouseCoopers Accountants N.V., Burgemeester Roelenweg 13G, 8021 EV Zwolle, Postbus 513,
8000 AM Zwolle, T: 088 792 00 38, www.pwe.nl

‘PwC’ is het merk waaronder PricewaterhouseCoopers Accountants N.V. (KvK 34180285), PricewaterhouseCoopers Belastingadviseurs N.V. (KvK 34180284),
PricewaterhouseCoopers Advisory N.V. (KvK 34180287), PricewaterhouseCoopers Compliance Services B.V. (KvK 51414406), PricewaterhouseCoopers
Pensions, Actuarial & Insurance Services B.V. (KvK 54226368), PricewaterhouseCoopers B.V. (KvK 34180289) en andere vennootschappen handelen en diensten
verlenen. Op deze diensten zijn algemene voorwaarden van toepassing, waarin onder meer aansprakelijkheidsvoorwaarden zijn opgenomen. Op leveringen aan
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De basis voor ons oordeel

Wij hebben onze controle uitgevoerd volgens Nederlands recht, waaronder ook de Nederlandse
controlestandaarden vallen. Onze verantwoordelijkheden op grond hiervan zijn beschreven in de

paragraaf ‘Onze verantwoordelijkheden voor de controle van de jaarrekening’.

Wij vinden dat de door ons verkregen controle-informatie voldoende en geschikt is als basis voor ons

oordeel.

Onafhankelijkheid

Wij zijn onafhankelijk van Codperatie Menzis U.A. zoals vereist in de Wet toezicht
accountantsorganisaties (Wta), de Verordening inzake de onafhankelijkheid van accountants bij
assuranceopdrachten (ViO) en andere voor de opdracht relevante onafhankelijkheidsregels in Nederland.

Verder hebben wij voldaan aan de Verordening gedrags- en beroepsregels accountants (VGBA).

Informatie ter ondersteuning van ons oordeel

Wij hebben onze controlewerkzaamheden met betrekking tot fraude en continuiteit, en de
aangelegenheden daaruit, bepaald in de context van de controle van de jaarrekening als geheel en bij het
vormen van ons oordeel hierover. Daarom geven wij geen afzonderlijke oordelen of conclusies over de
informatie ter ondersteuning van ons oordeel, zoals onze bevindingen en observaties ten aanzien van de

controleaanpak gericht op de frauderisico’s en continuiteit.
Controleaanpak frauderisico’s

Wij hebben risico’s op een afwijking van materieel belang in de jaarrekening die het gevolg zijn van
fraude geidentificeerd en ingeschat. Wij hebben tijdens onze controle inzicht verkregen in Cooperatie
Menzis U.A. en haar omgeving en de componenten van het interne beheersingssysteem, waaronder het
risico-inschattingsproces en de wijze waarop de raad van bestuur inspeelt op frauderisico’s en het interne
beheersingssysteem monitort en de wijze waarop de raad van commissarissen toezicht uitoefent en de

uitkomsten daarvan.
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Wij hebben ten aanzien van het risico op afwijkingen van materieel belang als gevolg van fraude de opzet
en implementatie van de interne beheersing geévalueerd, waaronder de frauderisicoanalyse van de raad
van bestuur, de gedragscode, klokkenluidersregeling, incidentenregistratie, en voor zover wij dat

noodzakelijk achtten voor onze controle, de werking getoetst van deze interne beheersmaatregelen.

We hebben inlichtingen ingewonnen bij een selectie van leden van de raad van bestuur en het senior
management, inclusief risk en compliance om hun fraudebewustzijn te evalueren, alsmede om de interne
beheersomgeving met betrekking tot fraude, de ‘tone at the top’ en de controles op entiteitsniveau te

evalueren.

Wij hebben aan de leden van de raad van bestuur , het management de interne accountantsdienst,
compliance afdeling, en de raad van commissarissen gevraagd of zij op de hoogte waren van feitelijke,
vermeende of vermoede fraude. Hieruit volgden geen signalen van fraude die kunnen leiden tot een

afwijking van materieel belang.

Als onderdeel van ons proces voor het identificeren van frauderisico’s, hebben wij frauderisicofactoren
overwogen met betrekking tot frauduleuze financiéle verslaggeving, oneigenlijke toe-eigening van activa
en omkoping en corruptie. Wij hebben geévalueerd of deze factoren een indicatie vormden voor de

aanwezigheid van frauderisico’s.

De door ons geidentificeerde frauderisico’s en uitgevoerde specifieke werkzaamheden zijn als volgt:

Het risico dat de raad van bestuur Wij hebben de opzet en implementatie geévalueerd en voor zover wij dat
maatregelen van interne beheersing effectief en relevant achten voor onze controle, de werking van deze
doorbreekt maatregelen getoetst in de processen voor het genereren en verwerken van

journaalposten en het maken van schattingen. Tevens hebben wij specifieke
De raad van bestuur bevindt zich in een aandacht gegeven aan de toegangsbeveiligingen in het IT-systeem en de
unieke positie om fraude te plegen, mogelijkheid dat hierin functiescheiding kan worden doorbroken.
omdat het in staat is de administratieve

vastleggingen te manipuleren en Wij hebben journaalposten geselecteerd op basis van risicocriteria en hierop
frauduleuze financiéle overzichten op te specifieke controlewerkzaamheden verricht. Deze werkzaamheden omvatten
stellen door interne onder meer inspectie van informatie uit brondocumenten.

beheersingsmaatregelen te doorbreken
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die anderszins effectief lijken te werken.
Daarom besteden wij bij al onze
controles aandacht aan het risico van
het doorbreken van maatregelen van
interne beheersing door de raad van
bestuur met betrekking tot:

. journaalposten en andere
aanpassingen die tijdens het

opstellen van de jaarrekening zijn

gemaakt;
. schattingen;
. significante transacties buiten het

kader van de normale
bedrijfsuitoefening.

Wij hebben daarbij bijzondere aandacht
voor tendenties als gevolg van mogelijke
belangen van de raad van bestuur.

Wij hebben geen significante transacties buiten het kader van de normale
bedrijfsuitoefening geidentificeerd.

Daarnaast hebben wij specifieke controlewerkzaamheden verricht ten aanzien
van belangrijke schattingen van de raad van bestuur, waaronder de waardering
van technische voorzieningen en de schattingen die ten grondslag liggen aan
de Solvency lI-calculaties. Wij hebben in het bijzonder aandacht gehad voor het
inherente risico van mogelijke vooringenomenheid van de raad van bestuur bij
schattingen.

Onze werkzaamheden hebben niet geleid tot specifieke aanwijzingen voor
fraude of vermoedens van fraude ten aanzien van het doorbreken van de

interne beheersing door de raad van bestuur.

Het risico van frauduleuze financiéle
verslaggeving ten gevolge van een
onjuiste verantwoording van de
bijdragen Zorginstituut Nederland

Als onderdeel van onze risico-inschatting
en uitgaande van de veronderstelling dat
er bij de opbrengstenverantwoording
frauderisico’s bestaan, hebben wij
geévalueerd welke opbrengstsoorten
aanleiding geven tot een risico op een
afwijking van materieel belang als gevolg
van fraude.

Pagina 4 van 10

De vordering en bijdragen van het Zorginstituut Nederland is door ons
gecontroleerd door een aansluiting te maken tussen de uit de polisadministratie
afgeleide verzekerdenkenmerken en de budgetbevestigingen ontvangen van
het Zorginstituut Nederland. Ook hebben wij de aannames met betrekking tot
de ontwikkeling van de macro-zorgkosten getoetst aan informatie van
Zorgverzekeraars Nederland en de vertaling van de aannames naar de
verwachte budgetaanspraak gecontroleerd.

Op basis van de verrichte werkzaamheden hebben we vastgesteld dat de
gehanteerde aannames onderbouwd zijn en dat, op basis van beschikbare
controle-informatie, de gehanteerde aannames redelijk zijn.

Wij hebben hierbij aandacht gehad voor het inherente risico van
vooringenomenheid van de raad van bestuur bij deze schattingen.
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De waardering van de vordering en Onze werkzaamheden hebben niet geleid tot specifieke aanwijzingen voor
hiermee samenhangende fraude of vermoedens van fraude ten aanzien van de verantwoorde bijdragen
verantwoording van de bijdragen van Zorginstituut Nederland.

Zorginstituut Nederland (‘ZiNL’) is een

inherent onzeker proces waarin Daarnaast hebben we vastgesteld dat de toelichtingen toereikend en in
aannames worden gedaan inzake de overeenstemming zijn met het stelsel van financiéle verslaggeving.
macro-ontwikkeling in zorgkosten en de

allocatie van zorgbudgetten op basis van

budgetparameters.

Elke wijziging in een aanname kan een
significante wijziging betekenen in de
bijdragen ZiNL

De ontwikkeling van de vermogens- of
solvabiliteitspositie van de maatschappij
kan druk geven op de raad van bestuur
om de inschatting van de bijdragen ZiNL
te beinvioeden.

Wij hebben in onze controle een element van onvoorspelbaarheid ingebouwd. Daarnaast hebben we

kennisgenomen van correspondentie met toezichthouders en zijn wij tijdens de controle alert gebleven
op indicaties voor fraude. Ook hebben wij de uitkomst van andere controlewerkzaamheden beoordeeld
en overwogen of er bevindingen waren die een aanwijzing vormden voor fraude of het niet-naleven van

wet- en regelgeving.
Controleaanpak continuiteit

Zoals toegelicht in het onderdeel ‘Continuiteit’ in het onderdeel 'Overzicht van de gehanteerde
grondslagen voor financi€le verslaggeving' in de jaarrekening heeft de raad van bestuur de
continuiteitsbeoordeling van de coOperatie voor ten minste twaalf maanden vanaf de datum van
opmaken van de jaarrekening uitgevoerd en geen gebeurtenissen of omstandigheden geidentificeerd die
gerede twijfel kunnen doen ontstaan over de mogelijkheid van de entiteit om haar continuiteit te

handhaven (hierna: continuiteitsrisico’s).

Pagina 5 van 10 Controleverklaring van de onafhankelijke accountant, Codperatie Menzis U.A., 19 maart 2026



pwe

Onze werkzaamheden om de continuiteitsbeoordeling van de raad van bestuur te evalueren omvatten

onder andere:

. Overwegen of de continuiteitsbeoordeling van de raad van bestuur alle relevante informatie bevatte
waarvan wij als gevolg van onze controle kennis hadden door en de raad van bestuur bevragen over

de belangrijkste veronderstellingen en uitgangspunten.

. Analyseren van de financi€le positie per einde van het huidige boekjaar ter identificatie van
indicatoren die kunnen duiden op continuiteitsrisico’s. Wij hebben hierbij onder meer
kennisgenomen van de door de raad van bestuur opgestelde ‘Own Risk and Solvency Assessment’
(ORSA) waarin (toekomstige) scenario’s en risico’s zijn doorgerekend en vertaald naar potenti€le

effecten op de (toekomstige) solvabiliteitspositie.

. Inwinnen van inlichtingen bij de raad van bestuur over haar kennis van continuiteitsrisico’s na de

periode van de door de raad van bestuur verrichte continuiteitsbeoordeling.

. Nagaan of de raad van bestuur gebeurtenissen of omstandigheden heeft geidentificeerd die gerede
twijfel kunnen doen ontstaan over de mogelijkheid van de vennootschap om haar continuiteit te

handhaven.

Onze controlewerkzaamheden hebben geen informatie opgeleverd die strijdig is met de
veronderstellingen en aannames van de raad van bestuur over de gehanteerde

continuiteitsveronderstelling.

Naleving vereisten van Regelgevende Technische Standaard van SBR, inclusief
XBRL-markering, niet gecontroleerd

De accountantscontrole bevat de toetsing dat de opgemaakte jaarrekening voldoet aan de wettelijke
bepalingen in Titel 9 Boek 2 van het Burgerlijk Wetboek. Onze controleverklaring is afgegeven bij de
opgemaakte jaarrekening en zal worden gevoegd bij de digitaal te deponeren jaarrapportage. De naleving
van alle vereisten van de Regelgevende Technische Standaard van het SBR-domein Handelsregister,
waaronder de aangebrachte eXtensible Business Reporting Language (XBRL) markeringen, is geen

onderdeel van de accountantscontrole geweest.
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Verklaring over de in het financieel jaarverslag opgenomen andere
informatie

Het financieel jaarverslag omvat ook andere informatie. Dat betreft alle informatie in het financieel
jaarverslag anders dan de jaarrekening en onze controleverklaring daarbij.

Op grond van onderstaande werkzaamheden zijn wij van mening dat de andere informatie:

. met de jaarrekening verenigbaar is en geen materiéle afwijkingen bevat;

. alle informatie bevat die op grond van Titel 9 Boek 2 BW is vereist voor het bestuursverslag ,

uitgezonderd het duurzaamheidsverslag, en de overige gegevens.

Wij hebben de andere informatie gelezen en hebben op basis van onze kennis en ons begrip, verkregen
vanuit de jaarrekeningcontrole of anderszins, overwogen of de andere informatie materiéle afwijkingen

bevat.

Met onze werkzaamheden hebben wij voldaan aan de vereisten in Titel 9 Boek 2 BW en de Nederlandse
Standaard 720. Deze werkzaamheden hebben niet dezelfde diepgang als onze controlewerkzaamheden

bij de jaarrekening.

De raad van bestuur is verantwoordelijk voor het opstellen van de andere informatie, waaronder het

bestuursverslag en de overige gegevens in overeenstemming met Titel 9 Boek 2 BW.

Verklaring betreffende overige door wet- en regelgeving gestelde
vereisten

Onze benoeming

Wij zijn op 23 mei 2023 benoemd als externe accountant van Cooperatie Menzis U.A. door de raad van
commissarissen volgend een besluit van de algemene vergadering op 23 mei 2023 dat jaarlijks is

herbevestigd. Wij zijn nu voor een onafgebroken periode van 1 jaar accountant van de coOperatie.

Pagina 7 van 10 Controleverklaring van de onafhankelijke accountant, Codperatie Menzis U.A., 19 maart 2026



pwe

Verantwoordelijkheden met betrekking tot de jaarrekening en de
accountantscontrole

Verantwoordelijkheden van de raad van bestuur en de raad van
commissarissen voor de jaarrekening

De raad van bestuur is verantwoordelijk voor:

. het opmaken en het getrouw weergeven van de jaarrekening in overeenstemming met Titel 9 Boek

2 BW,; en voor

. een zodanige interne beheersing die de raad van bestuur noodzakelijk acht om het opmaken van de
jaarrekening mogelijk te maken zonder afwijkingen van materieel belang als gevolg van fouten of

fraude.

Bij het opmaken van de jaarrekening moet de raad van bestuur afwegen of de cooperatie in staat is om
haar werkzaamheden in continuiteit voort te zetten. Op grond van het genoemde verslaggevingsstelsel
moet de raad van bestuur de jaarrekening opmaken op basis van de continuiteitsveronderstelling, tenzij
de raad van bestuur het voornemen heeft om de cooperatie te liquideren of de bedrijfsactiviteiten te
beéindigen of als be€indiging het enige realistische alternatief is. De raad van bestuur moet
gebeurtenissen en omstandigheden waardoor gerede twijfel zou kunnen bestaan of de co6peratie haar

bedrijfsactiviteiten kan voortzetten, toelichten in de jaarrekening.

De raad van commissarissen is verantwoordelijk voor het uitoefenen van toezicht op het proces van

financiéle verslaggeving van de cooperatie.

Onze verantwoordelijkheden voor de controle van de jaarrekening

Onze verantwoordelijkheid is het zodanig plannen en uitvoeren van een controleopdracht dat wij

daarmee voldoende en geschikte controle-informatie verkrijgen voor het door ons af te geven oordeel.
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Onze doelstellingen zijn een redelijke mate van zekerheid te verkrijgen over de vraag of de jaarrekening
als geheel geen afwijking van materieel belang bevat als gevolg van fraude of van fouten en een
controleverklaring uit te brengen waarin ons oordeel is opgenomen. Een redelijke mate van zekerheid is
een hoge mate maar geen absolute mate van zekerheid en is geen garantie dat een controle die
overeenkomstig de controlestandaarden is uitgevoerd altijd een afwijking van materieel belang ontdekt

wanneer hier sprake van is.

Afwijkingen kunnen ontstaan als gevolg van fraude of fouten en zijn materieel indien redelijkerwijs kan
worden verwacht dat deze, afzonderlijk of gezamenlijk, van invloed kunnen zijn op de economische
beslissingen die gebruikers op basis van deze jaarrekening nemen. De materialiteit beinvloedt de aard,
timing en omvang van onze controlewerkzaamheden en de evaluatie van het effect van onderkende

afwijkingen op ons oordeel.

Wij hebben deze accountantscontrole professioneel-kritisch uitgevoerd en hebben waar relevant
professionele oordeelsvorming toegepast in overeenstemming met de Nederlandse controlestandaarden,

ethische voorschriften en de onafhankelijkheidseisen. Onze controle bestond onder andere uit:

. Het identificeren en inschatten van de risico’s dat de jaarrekening afwijkingen van materieel belang
bevat als gevolg van fouten of fraude, het in reactie op deze risico’s bepalen en uitvoeren van
controlewerkzaamheden en het verkrijgen van controle-informatie die voldoende en geschikt is als
basis voor ons oordeel. Bij fraude is het risico dat een afwijking van materieel belang niet ontdekt
wordt groter dan bij fouten. Bij fraude kan sprake zijn van samenspanning, valsheid in geschrifte,
het opzettelijk nalaten transacties vast te leggen, het opzettelijk verkeerd voorstellen van zaken of

het doorbreken van de interne beheersing.

. Het verkrijgen van inzicht in de interne beheersing die relevant is voor de controle met als doel
controlewerkzaamheden te selecteren die passend zijn in de omstandigheden. Deze
werkzaamheden hebben niet als doel om een oordeel uit te spreken over de effectiviteit van de

interne beheersing van de cooperatie.

. Het evalueren van de geschiktheid van de gebruikte grondslagen voor financiéle verslaggeving en
het evalueren van de redelijkheid van schattingen door de raad van bestuur en de toelichtingen die

daarover in de jaarrekening staan.
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. Het vaststellen dat de door de raad van bestuur gehanteerde continuiteitsveronderstelling
aanvaardbaar is. Ook op basis van de verkregen controle-informatie vaststellen of er
gebeurtenissen en omstandigheden zijn waardoor gerede twijfel zou kunnen bestaan of de
cooperatie haar bedrijfsactiviteiten in continuiteit kan voortzetten. Als wij concluderen dat er een
onzekerheid van materieel belang bestaat, zijn wij verplicht om aandacht in onze
controleverklaring te vestigen op de relevante gerelateerde toelichtingen in de jaarrekening. Als de
toelichtingen inadequaat zijn, moeten wij onze verklaring aanpassen. Onze conclusies zijn
gebaseerd op de controle-informatie die verkregen is tot de datum van onze controleverklaring.
Toekomstige gebeurtenissen of omstandigheden kunnen er echter toe leiden dat een organisatie

haar continuiteit niet langer kan handhaven.

. Het evalueren van de presentatie, structuur en inhoud van de jaarrekening en de daarin
opgenomen toelichtingen en het evalueren of de jaarrekening een getrouw beeld geeft van de

onderliggende transacties en gebeurtenissen.

Wij zijn verantwoordelijk voor het plannen en uitvoeren van de groepscontrole om voldoende en
geschikte controle-informatie te verkrijgen met betrekking tot de financi€le informatie van de entiteiten
of bedrijfsonderdelen binnen de groep als basis voor het vormen van een oordeel over de jaarrekening.
Tevens zijn wij verantwoordelijk voor de aansturing van, het toezicht op en de beoordeling van de
controlewerkzaamheden die in het kader van de groepscontrole zijn uitgevoerd. Wij dragen de volledige

ongedeelde verantwoordelijkheid voor ons oordeel.

Wij communiceren met de raad van commissarissen onder andere over de geplande reikwijdte en timing
van de controle en over de significante bevindingen die uit onze controle naar voren zijn gekomen,

waaronder eventuele significante tekortkomingen in de interne beheersing.

Zwolle, 19 maart 2026

PricewaterhouseCoopers Accountants N.V.

Origineel getekend door drs. R. Hoogendoorn RA
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Assurancerapport van de onafhankelijke accountant
met beperkte mate van zekerheid over het
duurzaamheidsverslag

Aan: de ledenraad en de raad van commissarissen van Cooperatie Menzis U.A.

Onze conclusie met een beperkte mate van zekerheid

Op basis van de door ons uitgevoerde werkzaamheden en de door ons verkregen assurance-informatie, is
ons niets gebleken op grond waarvan wij zouden moeten veronderstellen dat het geconsolideerde
duurzaamheidsverslag (hierna: ‘het duurzaamheidsverslag’) van Cooperatie Menzis U.A. (‘de cooperatie’)

over 2025 niet, in alle van materieel belang zijnde aspecten:

. is opgesteld in overeenstemming met de Europese standaarden voor duurzaamheidsrapportage
(ESRS, European Sustainability Reporting Standards) zoals vastgesteld door de Europese
Commissie en in overeenstemming met het door de cooperatie uitgevoerde proces om de op grond

van de ESRS gerapporteerde informatie vast te stellen; en

. voldoet aan de verslaggevingsvereisten op grond van artikel 8 van Verordening (EU) 2020/852 (‘de

Taxonomieverordening’).

Het object van onze assurancewerkzaamheden

Wij hebben een assuranceopdracht met beperkte mate van zekerheid uitgevoerd op het geconsolideerde
duurzaamheidsverslag over 2025 van CoOperatie Menzis U.A. te Wageningen. Het duurzaamheidsverslag
inclusief de informatie opgenomen in het duurzaamheidsverslag door middel van verwijzingen is

opgenomen in onderdeel 'Duurzaamheidsverslag' van het bestuursverslag.

PricewaterhouseCoopers Accountants N.V., Burgemeester Roelenweg 13G, 8021 EV Zwolle, Postbus 513,
8000 AM Zwolle, T: 088 792 00 38, www.pwe.nl

‘PwC’ is het merk waaronder PricewaterhouseCoopers Accountants N.V. (KvK 34180285), PricewaterhouseCoopers Belastingadviseurs N.V. (KvK 34180284),
PricewaterhouseCoopers Advisory N.V. (KvK 34180287), PricewaterhouseCoopers Compliance Services B.V. (KvK 51414406), PricewaterhouseCoopers
Pensions, Actuarial & Insurance Services B.V. (KvK 54226368), PricewaterhouseCoopers B.V. (KvK 34180289) en andere vennootschappen handelen en diensten
verlenen. Op deze diensten zijn algemene voorwaarden van toepassing, waarin onder meer aansprakelijkheidsvoorwaarden zijn opgenomen. Op leveringen aan
1 deze vennootschappen zijn algemene inkoopvoorwaarden van toepassing. Op www.pwc.nl treft u meer informatie over deze vennootschappen, waaronder deze
Www.pwc.n algemene (inkoop)voorwaarden die ook zijn gedeponeerd bij de Kamer van Koophandel te Amsterdam.


http://www.pwc.nl/
http://www.pwc.nl/
http://www.pwc.nl/
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In het duurzaamheidsverslag worden verwijzingen gemaakt naar externe bronnen of websites. Op de
informatie in deze externe bronnen of websites zijn, ten behoeve van het duurzaamheidsverslag, geen
assurancewerkzaamheden met een beperkte mate van zekerheid uitgevoerd. Wij verstrekken daarom

geen zekerheid over deze informatie.

De basis voor onze conclusie

Wij hebben onze assuranceopdracht met een beperkte mate van zekerheid met betrekking tot het
duurzaamheidsverslag verricht volgens Nederlands recht, waaronder de Nederlandse Standaard 3810N,

‘assuranceopdrachten inzake duurzaamheidsverslaggeving’.

Onze verantwoordelijkheden op grond hiervan zijn beschreven in de sectie ‘Onze verantwoordelijkheden
voor de assuranceopdracht met een beperkte mate van zekerheid over het duurzaamheidsverslag’. Wij
vinden dat de door ons verkregen assurance-informatie voldoende en geschikt is als basis voor onze

conclusie.

Onafhankelijkheid en kwaliteitsmanagement

Wij zijn onafhankelijk van Cooperatie Menzis U.A. zoals vereist in de Verordening inzake de
onafhankelijkheid van accountants bij opdrachten (ViO) en andere voor de opdracht relevante
onafhankelijkheidsregels in Nederland. Daarnaast hebben wij voldaan aan de Verordening gedrags- en

beroepsregels accountants (VGBA).

PwC past de ‘Nadere voorschriften kwaliteitsmanagement’ (NVKM) toe. Op grond daarvan beschikken
wij over een samenhangend stelsel van kwaliteitsmanagement inclusief vastgelegde richtlijnen en
procedures inzake de naleving van ethische voorschriften, professionele standaarden en andere relevante

wet- en regelgeving.
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Benadrukking van een bepaalde aangelegenheid

Benadrukking van significante schattingen en veronderstellingen

We vestigen de aandacht op onderdeel 'Klimaatverandering (E1)', onderdeel 'Algemene bepalingen
(ESRS 2)' sectie 'Schattingen, aannames en verwijzingen' en de bijlagen 'Definities van alle meetwaarden'
en 'Methode en aannames berekening CO2-uitstoot Zorginkoop' van het duurzaamheidsverslag, waarin
de gerapporteerde scope 3 broeikasgasemissies, specifiek met betrekking tot de zorginkoop en
beleggingen, zijn geidentificeerd die aan een hoge mate van schattingsonzekerheid onderhevig zijn en
waar informatie is opgenomen over de schattingen en veronderstellingen, die de cooperatie bij het meten

daarvan heeft gehanteerd in overeenstemming met de ESRS.

Onze conclusie is niet aangepast als gevolg van deze aangelegenheid.

Inherente beperkingen bij het opstellen van de duurzaamheids-
rapportering

Bij het rapporteren van prospectieve informatie in overeenstemming met de ESRS is de raad van bestuur
van de co6peratie verplicht om de prospectieve informatie op te stellen op basis van openbaar gemaakte
veronderstellingen over gebeurtenissen die zich in de toekomst kunnen voordoen en mogelijke
toekomstige acties van de coOperatie. Het is waarschijnlijk dat de werkelijke uitkomst zal afwijken,
aangezien gebeurtenissen vaak niet plaatsvinden zoals voorzien. Prospectieve informatie heeft betrekking
op gebeurtenissen en acties die zich nog niet hebben voorgedaan en zich wellicht ook nooit zullen

voordoen.

De vergelijkbaarheid van duurzaamheidsinformatie tussen entiteiten onderling en in de tijd kan
beinvloed worden door het ontbreken van historische duurzaamheidsinformatie in overeenstemming
met de ESRS en door het ontbreken van geiiniformeerde praktijken voor het opstellen, evalueren en
meten van deze informatie. Dit biedt de mogelijkheid verscheidene, acceptabele meettechnieken toe te

passen, vooral in de eerste jaren.

De kwantificering van broeikasgasemissies is onderhevig aan inherente onzekerheid vanwege de zich
ontwikkelende methoden en kennis die ten grondslag liggen aan emissiefactoren en andere aannames,

inclusief wanneer deze afkomstig zijn van derden.
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Verantwoordelijkheden voor het duurzaamheidsverslag en voor de
assuranceopdracht over het duurzaamheidsverslag

Verantwoordelijkheden van de raad van bestuur en de raad van
commissarissen voor het duurzaamheidsverslag

De raad van bestuur is verantwoordelijk voor het opstellen van het duurzaamheidsverslag in
overeenstemming met de ESRS inclusief het door de cooperatie uitgevoerde proces om de op grond van
de ESRS gerapporteerde informatie vast te stellen en het rapporteren over materié€le impacts, risico’s en
kansen in overeenstemming met de ESRS. Als onderdeel van het opstellen van het duurzaamheidsverslag
is de raad van bestuur verantwoordelijk voor het voldoen aan de verslaggevingsvereisten op grond van de

Taxonomieverordening.

De raad van bestuur is ook verantwoordelijk voor het selecteren en toepassen van additionele entiteit
specifieke toelichtingen zodat gebruikers inzicht krijgen in de duurzaamheidsimpacts, -risico’s of -kansen
van de cooperatie en voor het bepalen dat deze additionele entiteit specifieke toelichtingen aanvaardbaar

zijn in de gegeven omstandigheden en in overeenstemming met de ESRS.

De raad van bestuur is verder verantwoordelijk voor een zodanige interne beheersing die de raad van
bestuur noodzakelijk acht om het opstellen van het duurzaamheidsverslag mogelijk te maken zonder

afwijkingen van materieel belang als gevolg van fraude of fouten.

De raad van commissarissen is verantwoordelijk voor het uitoefenen van toezicht op het
duurzaamheidsrapportageproces, waaronder het door de cooperatie uitgevoerde proces om de op grond

van de ESRS gerapporteerde informatie vast te stellen.

Onze verantwoordelijkheden voor de assuranceopdracht met een beperkte
mate van zekerheid over het duurzaamheidsverslag

Onze verantwoordelijkheid is het zodanig plannen en uitvoeren van de opdracht met een beperkte mate
van zekerheid dat wij daarmee voldoende en geschikte assurance-informatie verkrijgen voor de door ons

af te geven conclusie.
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Onze opdracht is gericht op het verkrijgen van een beperkte mate van zekerheid dat het
duurzaamheidsverslag vrij is van afwijkingen van materieel belang als gevolg van fraude of van fouten en
hierover een assurancerapport uit te brengen waarin onze conclusie is opgenomen. Afwijkingen kunnen
ontstaan als gevolg van fraude of fouten en zijn materieel indien redelijkerwijs kan worden verwacht dat
deze, afzonderlijk of gezamenlijk, van invloed kunnen zijn op de beslissingen die gebruikers op basis van
dit duurzaamheidsverslag nemen. De werkzaamheden variéren in aard en timing van, en zijn ook
geringer in omvang, dan die bij een opdracht gericht op het verkrijgen van een redelijke mate van
zekerheid. De mate van zekerheid die wordt verkregen bij een opdracht met een beperkte mate van
zekerheid is daarom ook aanzienlijk lager dan de zekerheid die wordt verkregen bij een opdracht met een

redelijke mate van zekerheid.

Onze verantwoordelijkheid met betrekking tot het duurzaamheidsverslag, in relatie tot het proces om de

te rapporteren informatie in het duurzaamheidsverslag te identificeren (‘het proces’), omvat:

. Het verkrijgen van inzicht in het proces, maar niet met het doel om een conclusie te geven over de

effectiviteit van het proces of over het resultaat van het proces;

. Het overwegen of de geidentificeerde informatie voldoet aan de van toepassing zijnde

toelichtingsvereisten van de ESRS; en

. Het opzetten en uitvoeren van procedures om te evalueren of het proces consistent is met de

beschrijving van het proces van de cooperatie zoals uiteengezet in het duurzaamheidsverslag.

Onze andere verantwoordelijkheden met betrekking tot de opdracht met beperkte zekerheid omvatten:

. Het uitvoeren van een risicoanalyse waaronder het op hoofdlijnen inzicht verkrijgen in de interne
beheersingsmaatregelen die relevant zijn voor de opdracht, om de gebieden te identificeren waar
het waarschijnlijk is dat er zich een afwijking van materieel belang als gevolg van fraude of fouten

zal voordoen; en

. Het opzetten en uitvoeren van werkzaamheden om in te spelen op de gebieden waar het
waarschijnlijk is dat er zich een afwijking van materieel belang zal voordoen. Bij fraude is het risico
dat een afwijking van materieel belang niet ontdekt wordt groter dan bij fouten. Bij fraude kan
sprake zijn van samenspanning, valsheid in geschrifte, het opzettelijk nalaten transacties vast te

leggen, het opzettelijk verkeerd voorstellen van zaken of het doorbreken van de interne beheersing.
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Overzicht van uitgevoerde werkzaamheden

De aard, timing en omvang van de geselecteerde werkzaamheden zijn athankelijk van professionele
oordeelsvorming, inclusief het identificeren van onderdelen in het duurzaamheidsverslag waar zich

waarschijnlijk afwijkingen van materieel belang zullen voordoen hetzij door fraude of fouten.

Wij hebben deze opdracht professioneel-kritisch uitgevoerd en hebben waar relevant professionele
oordeelsvorming toegepast in overeenstemming met de Nederlandse Standaard 3810N, ethische
voorschriften en de onafhankelijkheidseisen. Onze opdracht met een beperkte mate van zekerheid

bestond onder andere uit:

. Het inwinnen van inlichtingen en uitvoeren van een omgevingsanalyse en het verkrijgen van
inzicht in de relevante duurzaamheidsthema’s en -kwesties, de kenmerken van de cooperatie, haar
activiteiten en de waardeketen, en de essenti€le immateri€éle middelen, om het door de cooperatie
uitgevoerde proces om de op grond van de ESRS gerapporteerde informatie vast te stellen te
beoordelen als basis voor het duurzaamheidsverslag en het rapporteren over alle materié€le

duurzaamheidsimpacts, -risico’s en -kansen in overeenstemming met de ESRS.

. Via het inwinnen van inlichtingen het op hoofdlijnen inzicht verwerven in de interne
beheersingsomgeving, de processen van de cooperatie voor het verzamelen en rapporteren van
informatie over de cooperatie en de waardeketen, de informatiesystemen en het risico-
inschattingsproces van de cooperatie relevant voor het opstellen van het duurzaamheidsverslag,
alsmede voor het identificeren van de activiteiten van de coOperatie, het bepalen van in aanmerking
komende en afgestemde economische activiteiten en het opstellen van de rapportage vereist op
grond van de Taxonomieverordening, zonder het verkrijgen van assurance-informatie over de

implementatie van, of het toetsen van de effectiviteit van, de interne beheersingsmaatregelen.

. Het beoordelen van het door de cooperatie uitgevoerde dubbele-materialiteitsanalyseproces en het
identificeren van gebieden in het duurzaamheidsverslag, inclusief de rapportage vereist op grond
van de Taxonomieverordening, waar het waarschijnlijk is dat misleidende of onevenwichtige
informatie of een afwijking van materieel belang als gevolg van fraude of fouten zich zal voordoen
(‘geselecteerde toelichtingen’). Wij hebben verdere assurancewerkzaamheden opgezet en

uitgevoerd gericht op deze gebieden.
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. Het overwegen of de beschrijving van het door de cooperatie uitgevoerde proces om de op grond
van de ESRS gerapporteerde informatie vast te stellen in het duurzaamheidsverslag consistent lijkt

te zijn met het door de codperatie uitgevoerde proces.

. Het uitvoeren van cijferanalyses op kwantitatieve informatie in het duurzaamheidsverslag, inclusief
het overwegen van data en trends in de informatie die is aangeleverd voor consolidatie op

groepsniveau.

. Het aansluiten van gerapporteerde informatie op onderliggende bronnen (systeem-gegenereerde
rapporten en/of externe documentatie) en het vaststellen van rekenkundige juistheid van deze

informatie.

. Het evalueren of de door de cooperatie gehanteerde methoden voor het ontwikkelen van
schattingen passend zijn en consistent zijn toegepast voor geselecteerde informatie. We hebben
data en trends overwogen, echter omvatten onze werkzaamheden niet het toetsen van de gegevens
waarop de schattingen zijn gebaseerd of het zelfstandig ontwikkelen van onze eigen schattingen
voor het evalueren van de schattingen van het raad van bestuur. Wij geven geen zekerheid omtrent

de haalbaarheid van prospectieve informatie.

. Het op basis van beperkte deelwaarnemingen analyseren van relevante interne en externe
documentatie die voor de coOperatie beschikbaar is (inclusief publiek beschikbare informatie of

informatie afkomstig van spelers in de waardeketen) voor geselecteerde informatie.

. Het lezen van de andere informatie in de jaarrekening om eventuele van materieel belang zijnde

inconsistenties met het duurzaamheidsverslag te identificeren.
. Het aansluiten van relevante financi€le informatie met de jaarrekening.

. Het overwegen van de algehele presentatie, structuur en de gebalanceerde inhoud van de
informatie gerapporteerd in het duurzaamheidsverslag, inclusief de rapportage vereist op grond

van de Taxonomieverordening.

. Het overwegen op basis van onze werkzaamheden ter verkrijging van een beperkte mate van
zekerheid en de evaluatie van de verkregen assurance-informatie of er iets onder onze aandacht is
gekomen op grond waarvan wij zouden moeten veronderstellen dat het duurzaamheidsverslag als

geheel niet zonder afwijkingen van materieel belang is opgesteld in overeenstemming met de ESRS.
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In het duurzaamheidsverslag kunnen de berekeningen om de informatie in het duurzaamheidsverslag te
bepalen zijn gebaseerd op veronderstellingen en bronnen van externe partijen over, onder meer, de
informatie betreffende de waardeketen. Wij hebben ten aanzien van de inhoud van deze assumpties en
externe bronnen geen werkzaamheden verricht, anders dan het beoordelen van de geschiktheid en

plausibiliteit van deze veronderstellingen en externe bronnen.

Wij communiceren met de raad van commissarissen onder andere over de geplande reikwijdte en timing

van de opdracht en over de significante bevindingen die uit onze opdracht naar voren zijn gekomen.

Zwolle, 19 maart 2026

PricewaterhouseCoopers Accountants N.V.

Origineel getekend door drs. R. Hoogendoorn RA
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