Verslag Clusteroverleg maatschappelijke ondersteuning: MO/BW/GGZ en Corona
4 februari 1400-1500
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Afwezig:

1. Opening en mededelingen

- Erg koud weer verwacht de komende dagen: in principe verandert dat niks aan de
opvangmogelijkheden i.v.m. de lockdown, maar gemeenten moeten zich wel
voorbereiden op nog grotere toestroom tot de opvang.

- Valente heeft signalen doorgestuurd van de vrouwenopvang (m.n. angst tot verergering
van de problematiek omdat het zich meer achter de voordeur afspeelt). VWS geeft door
aan . LOT-c meldingen: aantal meldingen van mensen met verward gedrag en
overlast van dak- en thuisloze mensen stijgt nog steeds.

2. Verslag vorige keer
- Geen opmerkingen

3. Terugkoppeling koepeloverleg ggz
- In het koepeloverleg GGZ is gesproken over het plaatsen van informatie over de
uitzondering voor mensen met psychische problematiek en de avondklok. De informatie
die op de website van de Rijksoverheid stond was eerst toereikend, maar is er daarna
weer afgehaald. Er vind overleg plaats op het hoogste niveau over de deze informatie.
4. Verlenging lockdown

a. De richtlijn is aangepast. Noodopvang blijf open tot 2 maart.

b. Inde G4 zien ze het aantal mensen dat gebruik maakt van de opvang blijvend stijgen.

c. Valente verwacht een golf van huisuitzettingen dat straks in één keer aanspraak op
de opvang wil maken. Valente heeft hier overleg over gehad met Aedes en VWS over
hoe dat te voorkomen met bijv. tweedekans beleid. Como vraagt of VWS contact
opneemt wanneer sprake is van huisuitzettingen; VWS geeft aan dat ze contact
opnemen met gemeente/Aedes als ze signalen krijgen. Valente koppelt terug na
volgende overleg.

5. Vaccinatie

a. Beschermd Wonen: VWS geeft toelichting op het proces. Zelfde punt als vorige keer
blijft staan: Uitgangspunt van de prioritering van beschermd wonen was dat zij net
als de intramurale ggz zelf konden prikken. Dit was een voorwaarde om geprioriteerd
te worden, omdat anders de doelgroepen die de gezondheidsraad oorspronkelijk
geprioriteerd heeft (ouderen) verder naar achter zou schuiven. Omdat de meeste
BW instellingen geen instellingsarts hebben moet er gezocht worden naar een
andere route. Ofwel samenwerking met de GGZ, ofwel huisartsen, GGD, etc. Het
RIVM en de GGD zijn deze routes aan het uitwerken.

b. Maatschappelijke opvang: De vragen over de maatschappelijke opvang (registratie,
ongedocumenteerden, tijdspad etc.) zijn nog niet beantwoord, zodra daar meer
duidelijk over is komt VWS daarop terug. VWS start volgende week een traject met
GGD GHOR en RIVM over de maatschappelijke opvang.
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c. Como geeft aan dat het niet altijd duidelijk is wanneer je valt onder de groep met
een ‘medische indicatie’. VWS geeft aan dat dit ook nog niet vastligt, maar geeft het
door aan de covid directie.

6. Nieuwe signalen

- Het lijkt nog steeds te verschillen per regio wanneer de noodopvang open is.

- Como geeft aan dat de internetconsultatie voor de aanbesteding van mo/bw in
Amsterdam open is gegaan. Ter kennisname.

- We bespraken de monitor van LOT-C. Veel van de cijfers ontbreken duiding, mochten
daar aanvullende vragen over zijn kunnen die gesteld worden aan de GGD of VWS.

- Como geeft aan dat de avondklok ook zorgt voor het sluiten van avondbesteding (naast
dagbesteding). Er moet zoveel mogelijk worden gekeken hoe dit toch doorgang kan
vinden. VWS bespreekt met de staatssecretaris of hij hier nogmaals aandacht voor wil
vragen.

7. Sluiting



