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Onderwerp: Kabinetsreactie op het rapport OVV.

1 Korte samenvatting

e De kabinetsreactie op het eerste deelrapport van de OvV ligt voor in de MR
van 1 april a.s. met het oog op toezending aan de Tweede Kamer.

e Het deelrapport is met een korte aanbiedingsbrief op 16 februari jl. aan de
Kamer toegezonden, waarin is toegezegd dat de kabinetsreactie in maart
zou volgen.

e Voorliggende kabinetsreactie en ‘lange termijn’ brief worden volgens
huidig tijdpad gelijktijdig aan de Tweede Kamer verstuurd. De inhoud van
beide brieven sluit op elkaar aan.

2 Advies

Advies MINVWS
e U kunt de leden van de MR adviseren om deze brief te versturen aan de

Kamer.

e Daarnaast kunt U het proces rondom het onderzoek van de Raad en de
inhoud van de kabinetsreactie nader toelichten aan de hand van
onderstaande.

e Minister Helder zal een toelichting verzorgen ten aanzien van de casus
verpleeghuizen/kwetsbare personen.

Actieve inbreng MINVWS (Onderzoek OvV):

e Op 16 februari heeft de QvV zijn eerste deelrapport ‘Aanpak Coronacrisis,
Deel 1’ gepubliceerd.

e Het deelrapport beslaat de periode tot 1 september 2020 en gaat in op
crisisvoorbereiding, crisisorganisatie, besluitvorming, crisiscommunicatie
en de casus verpleeghuizen.

e Het rapport is met een korte aanbiedingsbrief op 16 februari jl. aan de
Kamer toegezonden. In de brief is aangegeven dat het kabinet na een
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eerste blik constateert goed uit de voeten te kunnen met de
aanbevelingen en toegezegd dat de kabinetsreactie in maart zou volgen.

e Vooralsnog zijn in totaal drie deelrapporten voorzien. Het tweede
deelrapport — waarin de focus zal liggen op een aantal specifieke
maatregelen (vaccinatiestrategie, mondkapjesplicht, avondklok en
scholensluiting) - wordt rond de zomer verwacht.

e De OvV is inmiddels tevens gestart met zijn derde deelonderzoek, , waarin
specifiek wordt ingegaan op testbeleid en in algemene zin de
besluitvorming rondom invoering en versoepeling van maatregelen en de
strategieén van het kabinet.

Actieve inbreng MINVWS (inhoud kabinetsreactie):

e Voorliggende kabinetsreactie is opgebouwd uit drie delen:

o Een inleiding waarin 1) wordt stilgestaan bij de grote gevolgen die
de pandemie heeft gehad voor de samenleving als geheel, 2)
aandacht wordt besteed aan de de situatie in de verpleeghuizen,
en 3) het kabinet aangeeft te willen leren van de gemaakte fouten
en de aanbevelingen oppakt.

o Een reflectie op de conclusies;

Een reflectie op de aanbevelingen waarin wordt toegelicht hoe
daar invulling aan wordt gegeven.

e De aanbevelingen van de OvV worden in voorliggende kabinetsreactie
zoveel mogelijk omarmd. De kabinetsreactie is opgesteld met als
uitgangspunt vooruit te kijken en daarbij te leren van de analyse van de
OovV.

e Ten aanzien van de reactie op de aanbevelingen is voor zover mogelijk de
indeling van het OvV rapport gehanteerd, waarbij alle 10 de
aanbevelingen van een reactie worden voorzien.

e De aanbeveling over het aanpassen van de crisisstructuur in het zorgveld
wordt in het kader van de beleidsagenda pandemische paraatheid van het
ministerie van VWS ingevuld in afstemming met het ministerie JenV. Deze
agendeert goed voorbereide, flexibele en opschaalbare zorg,
leveringszekerheid, en een verbetering van (het stelsel voor) de publieke
gezondheid.

e Ten aanzien van de conclusie van de OvV dat het kabinet de effectiviteit
van de crisisaanpak had kunnen verbeteren door zich breder te laten
adviseren dan alleen over de effecten van het virus door het OMT zijn al
veel verbeteringen doorgevoerd en wordt in de lange termijn brief
aangekondigd dat het kabinet de oprichting van een Maatschappelijk
Impact Team (MIT), dat naast het OMT zou staan onderzoekt.

e Veel van de VWS punten worden daarnaast uitgewerkt in de
beleidsagenda pandemische paraatheid.

e Zoals eerder in de Raad besproken is de tekst van de kabinetsreactie ter
kennisgeving gedeeld met de voormalige bewindslieden van het kabinet
Rutte III, die gedurende een kortere of langere periode nauw betrokken
waren bij de bestrijding van de coronacrisis.

e Hierover is een passage opgenomen in de brief. [n.b.: niet om uit te
spreken: de Minister JenV heeft eerder deze week aangegeven nog
vragen te hebben over deze passage. Deze zal zij mogelijk tijdens de Raad
opbrengen.]

Advies MINLZS
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e U kunt het onderdeel verpleeghuizen/kwetsbare personen toelichten aan
de hand van onderstaande.

e Minister Kuipers zal ingaan op het proces rondom het onderzoek van de
Raad en de inhoud van de kabinetsreactie nader toelichten.

Actieve inbreng MINLZS:

4

De OvV heeft in zijn rapport specifiek aandacht besteed aan de situatie in
verpleeghuizen. De OvV is van mening dat er te weinig aandacht en prioriteit
werd gegeven aan de knelpunten in verpleeghuizen. De crisisaanpak, zo zegt
de OVV, is sterk gericht op voorkomen van overbelasting van de
ziekenhuiszorg.

Wat een landelijke infectieziekte betekent voor de zorg in verpleeghuizen was
volgens de OVV vooraf minder goed uitgewerkt. Ook wijst de OVV er op dat er
binnen verpleeghuizen de laatste jaren vooral aandacht was voor kwaliteit van
leven en minder voor hygiéne en infectiepreventie.

Als oud-bestuurder in de verpleeghuissector heb ik die eerste maanden van
dichtbij meegemaakt. Ik heb gezien welke impact het virus had op bewoners,
hun naasten en het personeel.

Het bezoekverbod was een noodzakelijke maatregel om bewoners te
beschermen. En ja, dat was zeker ingrijpend. Juist in een moeilijke tijd is de
behoefte aan contact groot. Dit gold voor bewoners maar ook voor familie en
naasten.

Als oud-bestuurder, als mens en nu als minister ben ik daar diep door geraakt.

Ik herken mij voor een groot deel in de conclusies van de OVV, maar op
onderdelen, mede ingegeven door mijn ervaring als oud-bestuurder, is dat
minder het geval. Vandaar de reactie zoals die in deze brief is verwoord.

Mijn ervaring was dat er vanaf maart aandacht was voor de langdurige zorg. Vrij
snel zijn overleggen met de sector opgestart en vonden die zeer frequent
plaats. Zo is ook het bezoekverbod in overleg met de sector tot stand
gekomen.

Dat neemt niet weg dat het beter kan. In de langdurige zorg hebben we te
maken met een decentraal systeem en een grote verscheidenheid aan
organisaties. Met de aanbeveling van de OVV dat een goede positionering van
de langdurige zorg nodig is, ben ik het dan ook eens.

Bij een goede positionering gaat het om drie uitgangspunten namelijk
advisering, beleidsvorming en uitvoering. Dit betekent inbreng van expertise
uit de langdurige zorg in het OMT, een goede aansluiting bij de crisisstructuur
binnen VWS en een goede aansluiting bij de ROAZ in de regio.

Ik (het kabinet) ben het eens met de aanbeveling van de OVV met betrekking
tot kwetsbare groepen. In de brief wordt uitgebreid stilgestaan bij deze
aanbeveling, enerzijds door kort terug te kijken, maar vooral door de blik op
de toekomst te richten.

Relatie Regeerakkoord / overige akkoorden
n.v.t.

Toelichting
Vanuit JenV draagt de Directie Evaluatie en Verantwoording (DG Samenleving
en COVID-19) zorg voor de coérdinatie van de kabinetsreactie als geheel. Na

overleg met JenV en intern met de directie LZ zijn nog enkele passages in de
brief aangepast.
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e De brief is besproken in het DOC en in de ACC.

« Tijdens de Regeling van werkzaamheden heeft het lid Agema (PVV) verzocht om
een debat over het eerste deelrapport van de Onderzoeksraad voor Veiligheid
inzake de coronacrisis dat ingaat op de voorbereidingen in Nederland op een
pandemie, de crisisstructuur en de crisiscommunicatie van de overheid en de
crisisaanpak voor de verpleeghuizen-, de Wob-documenten m.b.t. het
coronabeleid alsmede het onderzoek naar Wob-documenten door Nieuwsuur
(11 februari 2022). De Kamer heeft verzocht om een schriftelijke reactie van
het kabinet voorafgaand aan het debat. Met deze brief voldoet het kabinet aan
het verzoek om een schriftelijke reactie op het eerste deelrapport van de
Raad, voorafgaand aan het debat.

* Voorts is de kans aanwezig dat het onderwerp ter sprake komt tijdens het
debat op 4 april over de vijfde verlening tijdelijke wet maatregelen en het
commissiedebat corona op 7 april a.s.

Pagina 4 van 5



1470140

Pagina 5 van 5



