
Hallo collega’s,

In verband met Corona is er een financiéle werkgroep opgestart, die financiéle vraagstukken rond

Corona voor zorgaanbieders en verzekeraars/zorgkantoren behandelt.

Er wordt per sector bekeken wat de financiéle consequenties (kunnen) zijn, en welke oplossingen
er geboden kunnen worden, door VWS, door de NZa en door verzekeraars.

Daarom willen wij jullie de volgende vier vragen stellen en jullie vragen deze voor jouw sector te

beantwoorden in bijgaand format. Hieronder staat de verdeling per sector. Gezien de spoed die

hierbij komt kijken, is de deadline vanmiddag 15uur.

Mocht dit niet lukken, vanwege kinderen thuis, of andere Corona-werkzaamheden, wil je het dan

zo snel mogelijk laten weten (en als je iemand weet die dan mee kan denken, zijn/haar naam

doorgeven)?

1. Worden er corona zorgkosten* gemaakt, zo ja welke? (*kosten gerelateerd aan de

individuele patiéntenzorg, bijvoorbeeld extra beschermingsmaatregelen in de praktijk,
extra hulpmiddelen als mondkapjes —

geen inkomstenderving(!) vanwege afspraken die

niet doorgazan) (Vraag aan VWS, NZa, ZN)
2. Kunnen deze kosten volledig worden meegenomen in tarieven of aanvaardbare kosten,

dekt dat voldoende de kosten? Geldt dit ook voor ongecontracteerd aanbod (of zit er dan

een contractvereiste aan in de weg?)? (Vraag aan VWS, NZa, ZN)
3. Als het niet mee kan in de tarieven, kan er dan een “corona-prestatie” worden gecreéerd,

en op welke termijn is deze te realiseren? (ook qua ICT aanbieders/verzekeraars? Vraag
aan NZa en ZN)

En

4. Wat kan de NZa doen om huidige regels minder te laten knellen (zoals bij consulten het

face to face vereiste te laten vervallen) -(Vraag primair aan NZa. Mochten anderen ideeén

hebben, laat het weten!)

5. Hoeveel van de zorg die geleverd wordt in de sector valt onder het aanvullend pakket (ZN)
6. Wat is het % instellingen of eenpitters/vrijgevestigden? (VWS, NZa, ZN)

Vriendelijke groet,

MSZ CRP

Il. Huisartsenzorg overdag[IIE
Il. Huisartsenposten INNER
IV. Ambulancezorg INNNEKECSN

Wijkverpleging

VI. Farmacierer ©.
. Eerstelijns diagnostiek,

ree er —
IX. Kraamzorg,

GGZ,

XI. Zintuiglijk gehandicaptenzorg,

XII. Paramedie (fysio-, oefen-, ergotherapie, logopedie, dietetiek [EXE

XIII. Mondzorg,

XIV.Eerstelijns verblijf,
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XV. Geriatrische revalidatiezorg

XVI.WIz (VVT en GHZ)

XVII.  Pgb —2Zvw, wijkverpleging

XVIII. Pgh -WIlz,


