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Graag vraag ik uw directe aandacht voor het volgende.

Nu er door VWS besloten is om naast de zorgmedewerkers in de VVT-sector tegelijk de
zorgprofessionals in de acute as van de algemene en academische ziekenhuizen te vaccineren
dreigen zorgmedewerkers -en daardoor patiénten- in de revalidatiesector tussen wal en schip te
vallen. Juist omdat de verbinding en samenwerking tussen de medisch specialistische revalidatie
en de verpleeg- en verzorgingstehuizen en hun geriatrische revalidatiezorg nauw is, is het van
belang om de zorgmedewerkers uit de klinische revalidatiesector op hetzelfde moment te laten
vaccineren als de zorgmedewerkers uit de VVT-sector. Op deze manier kunnen wij niet alleen
Covid19-zorg blijven bieden, maar ook VVT-instellingen en ziekenhuizen ontlasten en onze
kwetsbare patiénten blijven behandelen.

Aanbieders van medisch specialistische revalidatie zijn categorale ziekenhuizen die voor een flink
deel van hun patiéntenpopulatie de brug vormen in het continuiim van algemene ziekenhuiszorg
enerzijds en chronische en verpleegzorg anderzijds. Dit weerspiegelt zich in onze klinische
patiénten die vaak vele maanden in onze instellingen verblijven. Revalidatiecentra leveren zelf
VVT- en gehandicaptenzorg, sommige structureel andere het afgelopen jaar incidenteel om hun
collega’s in de regio uit de brand te helpen. De zeventien revalidatiecentra vormen een landelijk
dekkend netwerk van klinische revalidatiezorg.

Tijdens de eerste Covid19-golf hebben revalidatie-instellingen klinische zorg verleend aan
ongeveer een kwart van de Covid19-patiénten die de IC levend verlieten. Daarnaast hebben zij
een grote rol gespeeld via poliklinische behandelingen, nazorgpoli’s en als ketenregisseur tussen
ziekenhuis en eerste lijn. Om deze rol te spelen draaien revalidatiecentra volop mee in ROAZ en
GHOR zodat zij telkens in staat zijn om collega’s in zowel de ziekenhuizen als in de VVT bij te
staan.

De zeventien centra voor klinische, medisch specialistische revalidatie

- Vormen een essentiéle brug tussen algemene ziekenhuiszorg en langdurige zorg;

- Zijn onmisbaar in de behandeling van Covid19, omdat ze post-IC-revalidatie aan Covid19-
pati€énten bieden en bijstand leveren aan VVT-instellingen en algemene ziekenhuizen in hun
regio;

- Bieden zorg aan een kwetsbare groep patiénten die langdurig intramuraal worden behandeld;

- Leveren geriatrische- en VVT-zorg;

- Hebben een relatief hoog aantal Covid19-besmettingen;

- Hebben zo’'n 500 revalidatie-artsen, 2.800 verpleegkundigen en 1.000 paramedici in dienst.

Vanuit deze overwegingen is het van groot belang dat aanbieders van medisch specialistische
revalidatie zodanig in het vaccinatieprogramma meegenomen worden dat cnze medewerkers
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tijldens deze piek en in de komende pericde veilig onze patiénten kunnen behandelen en hun rol
kunnen blijven spelen in ROAZ-verband.

Gezien onze beperkte omvang, onze patiéntpopulatie en onze nabijheid tot de VVT-sector dringen
wij er met kracht op aan dat onze ruim 4.000 zorgprofessionals mee worden meegenomen in de
vaccinatie van VVT-medewerkers door de GGD. Daarmee nemen we de onduidelijkheid en onrust
bij onze mensen weg. |k stel voor dat revalidatiecentra aan hun zorgmedewerkers dezelfde
uitnodiging sturen als die onze VVT-collega’s naar hun medewerkers hebben gestuurd.

Graag ontvang ik uw snelle instemming met deze pragmatische oplossing.




