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Geachtedeelnemersaanhetlandelijk overleg handaan de kraan, geachte deelnemers aanhet ROAZ,

Pandemie-scenario’s laten thans zien dat met de opkomst en verspreiding van nieuwe virusvarianten
de drukop de zorg nog verder kan oplopen. Er dient rekening te worden gehouden met een scenario
waarindevraagnaarzerghetaanbodvanzorg, ondanks alle genomen maatregelen, overschrijdt.
Hoewel onzeker is of ditzich zal voordoen, is hetvanbelang dat de zorg hierop voorbereid is.

Verschillende fases van voorbereiding

De meestecrises kunnengemanaged worden met conventionele zorg (fase 1), of indien de
conventionele zorg te kort schiet door het opschalen van de conventionele zorg (fase 2). In zeer
uitzonderlijke omstandigheden kan ook de opgeschaalde zorg te kort schieten om de vraag naar zorg
te beantwoorden. Danis het besluit tot verlenen van crisis-zorg (fase 3) onontbeerlijk. In deze fase
zullen beslissingen genomen moeten worden om, als het echt nietanders kan, de kwaliteitvanzorgen
ondersteuning terugte brengen tot een minimaal aanvaardbaar niveau om op deze manierde
zorgverleningtoch nogzoveel mogelijkvoorallen terealiseren.

Tijdelijk beleidskader ‘kwaliteit e ncontinuiteit van zorgin fase 3 van de covid-19 pandemie’
Voor deze fase 3 wenst VWS een tijdelijk bel eidskader ‘kwaliteit en continuiteit vanzorgin fase 3 van
de covid-19 pandemie’ op testellen.

VWS geeft aan datde uitvoering van dit beleidskader vooral | okaal en regionaal moeten gebeuren. De
Regionaal Overleg Acute Zorgketen (ROAZ)-regioen de bijbehorendeinfrastructuuren overlegvormen
wordtdoor alle betrokkenen gezienals een logisch gremium om de zorgverlening in deregio zo goed
mogelijk vorm te geven en een verbindende schakel tussen alle zorgsectoren te vormen. De
onderliggende, goed werkende, bestaande structuren zoals de veiligheidsregio’s, de GGDGHOR
structuren en sectorale en lokale afspraken zullen daarbij blijven bestaan. Hiervoor wordenthansin
elke ROAZ-regio regionale sector-overstijgende plannen gemaakt.

Ter voorbereidingop het opstellen van het bel eidskader heeft VWS op 12 februari het LNAZ verzocht

om een kerngroep te formeren die op basis van een door hen op te stellenvergelijkingskader aangeeft
of de gevolgen vandein de regioplannen voorgestelde maatregelen gegeven de pandemischedruk

Newtonlaan 115, 3584 BH Utrecht £ 0302106270 e info@lnaz.nl  w lnaz.nl

1142360



1142360

AENEE

. londelijk netwerk
=sn» Ocute zorg

aanvaardbaarzijn voor zorgverlening en de kwaliteit vanzorg. Waarbij deze beoordeling wordt
gelegitimeerddoor |GJ. Het kernteam wordt daarbij verzocht om de uitkomst van deze vergelijking
terugte koppelen aanderegio’s.

Tevens verzoekt VWS het LNAZ omvia het LCPS en in samenwerking metde NZa en het GGD-GHOR
expertiseteam inzichttekrijgenin de actuele databehoefte en het actuele beeld water nu alis voor de
ziekenhuizen te verbreden naar de beschikbare capaciteit voor de ketenzorg.

De afgelopen week is een kernteam geformeerd (bijlage 1). Ditkernteam is twee keer bijeengeweest.
e Het kernteam heeftzich allereerstgeoriénteerd op de beschikbaarheid en deinhoudvan de
landelijke sectorale plannen voor de covid-19 pandemie. Deze plannen inclusief de fasering t/m
fase3 blekenvooreen deel aanwezig en vooreen deel in voorbereiding te zijn.
Wij verzoeken partijen dezesectorale plannen te delen, zodat de regio’s deze kunnen
meenemen in de uitwerking van hun regionale plannen.

» Het kernteamis vervolgens nagegaan waar op de raakvlakken van de sectorale plannen nog
nadere afspraken moeten worden gemaakt, zodat deze plannen op elkaar aansluiten en met
elkaarde basis vormen voor een integraal aanpakinde regio. Het kernteam heeft (in bijlage 2)
een aantal onderwerpen benoemd, waarvan het wenselijk is dat deze in de sectorale plannen
worden opgenomen,

Wij verzoeken de landelijke partijen deze onderwerpen in hun plannen op te nemen. Wij
verzoeken de ROAZ-regio te bezienhoe zij deze nadereafsprakenin hun plannen kunnen
realiserenen goede voorbeelden van deze afspraken te delen.

Mochten er nog andere onderwerpen zijn waar afstemming tussen de sectorale plannen
onthreekt ennoodzakelijk is dan horen we dit graag.

e Het kernteam heeft tevens een cancept vergelijkingskader opgesteld voor het heoordelen van de
maatregelen inde verschillende regionale plannen. Hoewel het nog een concept vergelijkings-
kaderis reikenwijditnu alaan,zodat elementen uitditconcept kader ondersteuning kunnen
bieden bijde uitwerking van deregionale plannen.

Mocht dit concept vergelijkingskaderaanleiding geven totaanvullingen of commentaar, dan
vernemen wij dit graag.

o Totslotis afgelopen week overleg gestart over het verbreden vande informatiepositie voorfase 3.
In een traject parallel aan dat van het kernteam wordt door het LNAZ/LCPS metde NZa en GGD-
GHOR expertiseteamgewerktaan het gezamenlik beschikbaarstellenvandata, die aansluiten bij
de behoeftaan informatieinfase 3. Hierbijwordt aansluiting gezocht bijderegionale plannen en
de behoefteaan landelijk inzicht. Waar mogelijkwordt deze informatie ontsloten op basis van
reeds aanwezige data.

2-3



1142360

sgm= londelijk netwerk
=sn» Ocute zorg

Verzoek aan partijen

Graag ontvangenwijdeze week uw reacties! op deze brief. Op basis van daarvan zullen wij een

definitief vergelijkingskader opstellen. Zoals verzocht zal vervolgens het kernteam bezien of de
gevolgen vandein deregioplannen voorgestelde maatregelen gegeven de pandemische drukpassend
zijn. De uitkomsten hiervan zullen vervolgens gedeeld wordenmet deregio’s.

Met vriendelijke groet,
Namens hetkernteam,

Bijlage 1. samenstellingkernteam
Bijlage 2. raakvlakken plannen
Bijlage 3. concept vergelijkingskader

1 Bij voorkeur ontvangenwijvan deregio’s een gebundelde reactie. De reacties kunnen worden ge-
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