2334755

To: (10)2e) (10)(2e) |C (10)(2e) (10)2¢)
From: (10)(2e) )

Sent: Fri 3/27/2020 9:08:28 AM

Subject: FW: Opschaling e-health/digitale zorg - bijpraten

(10)(2¢)

@minvws.ni); IS (KECEDR@minvws.n)

Ter info, Voorzichtig draden weer oppakken en ook enigszins anticiperen op de fase na de crisis. En dan vooral voor chronische
en electieve zorg.

van: I

Verzonden: vrijdag 27 maart 2020 10:07

Aan: (10)(2e) I (10)2e) @minvws.nl>;) @minvws.nl>

CcC: (10)(2e) ) BRUEDRN @ minvws.nl>
Onderwerp: FW: Opschaling e-health/digitale zorg - bijpraten

+o I

Ter informatie onderstaande mail. Naast losse lijnen met alle zorgverzekeraars, ook deze met collega’s ZN die zich richten op
digitale toepassingen/e-health.

Als met (10)(2e) besproken komende week ondanks alle hectiek en focus MT’s op de acute crisis toch al iets op papier gaan
zetten. doet eerste aanzet.

Gisteren ook met UOIEDN e.e.a. over afgesproken in context juiste zorg op de juiste plek.

De lijn met zorgverzekeraars (en voor Wiz — zorgkantoren) is erg belangrijk. Zij hebben de primaire trekkersrol in regio’s om de
opschaling die nu plaatsvindt vast te houden.

En het voorstel voor verkeerstorens 'virtual care’ komt ook niet toevallig uit die hoek. Ik voorzie voor electieve/chronische zorg
als opschaling zorg op afstand structureel blijft een soort houtskoolschets organisatie chronische/electieve zorg.

Primaat hiervoor bij MT (DG)CZ, maar voorzichtig anticiperen en alvast wat gedachten op papier zetten kan zeer behulpzaam
zijn. Als je niet stuurt, wordt je gestuurd.

Groet
(10)(2e)

van: [IGEEHEND

Verzonden: vrijdag 27 maart 2020 10:02
Aan: YD) s (10)(2e) [@RNaEH K (10)(2¢)
cc: (10)(2e) ) DI @ minvws.ni>; Bk e, e CEE) DSl e minvws.ni>

Onderwerp: Opschaling e-health/digitale zorg - bijpraten

Ha INEIEI

Net al bijm ingesproken, veel dank voor doorsturen vraag vanuit regeling SET COVID-19 aan collega’s bij DSW en ENO waar
we de juiste contacten nog niet hadden.

Sowieso als besproken wellicht ook goed om telefonisch bij te praten wanneer jullie schikt. Mag vandaag, maar kan ook begin
volgende week met [fEEE] (en evt. {IEED erbij.

- Delen ontwikkelingen opschaling e-health toepassingen (intern VWS is er een team innovatie olvie triage doet en
afstemt met alle directies)

- Diverse contacten met zorgverzekeraars. Ook kijken wat apart en wat samen, met jullie. Bv. ook vraag van VGZ hoe
vooruit te kijken naar de hausse aan (uitgestelde) electieve en chronische consulten die toch ooit een keer moeten
plaatsvinden. Intern VWS maken we een eerste aanzet met iig. Directie curatieve zorg — maar ook
andere directies werken aan scenario’s).

- Korte update SET COVID-19 regeling. Loopt primair via programma langer thuis, maar wordt nu breed ingestoken (zie
ook mail gisteren)

- Vervolg op initiatieven opschaling digitale toepassingen (moties Rutte, Veldman) en ook bv. connectie vliegwielcoalitie,
NelLL, en ook vanuit juiste zorg op de juiste plek. Ook contacten met NZa, IG] etc.

- Een andere, maar wel alvast op het netvlies. Wie van jullie werkt aan notitie mbt ‘verkeerstorens’ virtual care? Vanuit
VWS werken (10)(2e) en ik eerste gedachten uit. Graag een procesje/verbinding voor opstarten?



2334755

Groet,

(10)(2e) (U EDIRN | Ministerie van Volksgezondheid, Welziin en Sport |
Beleidsmedewerker | Programmadirectie Innovatie & Zorgvernieuwing (dI&Z) |
Parnassusplein 5 | 2511 VX Den Haag
(10)(2e)

| E-mail: MQminvws.nl |



