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Sent: Thur 4/9/2020 10:34:57 AM

Subject: RE: Agenda overleg financieringsopties COVID-units

Received: Thur 4/9/2020 10:34:57 AM

Willen jullie svp asap contact leggen met de NZa over deze mail? We mikken op snelle afronding van volgende versie (ca 13.00)?

Is dat haalbaar?

Ik weet, ik vraag veel ®

var:IIEMIEN iVerzonden: donderdag 9 april 2020 12:06

@minvws.nl>

SEE v2.01IEEE

Onderwerp: RE: Agenda overleg financieringsopties COVID-units

Zoals gisteren al per mail aangegeven, hebben onze collega’s vanuit de Wlz ook nog meegelezen bij de notitie. In de bijlage al onze

opmerkingen gebundeld.

Het belangrijkste bespreekpunt wat ons betreft (zoals ook in de mail gisteren aangegeven) is de doelgroep. In de notitie zoals nu

voorligt lijkt het erop dat de combinatie van de experimentprestatie elv + nieuwe regeling voor de meerkosten niet alleen wordt

ingezet voor patiénten die vallen onder de reikwijdte van het elv, maar breder: ook Wiz en Wmo. In onze Beleidsregel

eerstelijnsverblijf - BR/REG-20115a staat het volgende geschreven i.r.t. Wiz:

‘Tijdelijk verblijf bij een WIiz-indicatie

Tijdelijk verblijf geleverd aan patiénten met een Wiz-indicatie valt niet onder de reikwijdte van deze beleidsregel. Het

Zorginstituut Nederland heeft in zijn duiding ‘Eerstelijnsverblijf binnen de Zorgverzekeringswet’ van 29 maart 2016

aangegeven dat de indicatie voor de Wiz niet betekent dat er ook altijd sprake zal zijn van een verblijf in een Wiz-instelling.

De WIz onderscheidt namelijk de indicatie en de leveringsvorm. De leveringsvorm kan bestaan uit een daadwerkelijk verblijf

in een instelling. De indicatie kan echter ook verzilverd worden in de eigen omgeving via een volledig-pakket-thuis, een

modulair-pakket-thuis of een persoonsgebonden budget. Ook een geclusterde woonvorm hoort tot de mogelijkheden. Zodra

in deze gevallen een behoefte ontstaat aan ‘verblijf medisch noodzakelijk in verband met zorg zoals huisartsen die plegen te

bieden’, dan is slechts een tijdelijke wijziging van de leveringsvorm aan de orde. Dit tijdelijke verblijf valt daarmee onder de

Wiz, voor zover de specifieke opnamesetting voldoet aan de vereisten van de Wet Toelating Zorginstellingen, de WTZi.”

Op dit moment worden er twee aparte regelingen opgesteld vanuit de NZa:

1. Wiz: Beleidsregel COVID-19 vanuit de WIz: van toepassing op de zorg of dienst als omschreven bij of krachtens de Wet

langdurige zorg (Wlz) die wordt geleverd door zorgaanbieders.

2. Zvw: Beleidsregel ‘Correctie prestatie- en tariefregulering 2020 i.v.m. Corona’ (zoals gisteren besproken)
Zodra een patiént een Wz indicatie heeft, zou dit naar ons idee moeten lopen via de Wiz bekostiging.

Onze afdeling toezicht en handhaving toetst de rechtmatigheid van uitgaven uit het Fonds langdurige zorg:

Artikel 91 Wet financiering sociale verzekeringen
2. De zorgautoriteit is bevoegd vast te stellen dat uitgaven niet verantwoord waren voor zover deze door hem niet

noodzakelijk worden geacht voor de uitvoering van de verzekering op grond van de Wet langdurige zorg. Met de

uitkeringen, bedoeld in het eerste lid, evenals met de daarmee verkregen opbrengsten worden geen uitgaven gedekt

waarvan de zorgautoriteit heeft vastgesteld dat zij niet verantwoord waren, tenzij de zorgautoriteit anders besluit.

Artikel 90 Wet financiering sociale verzekeringen

(...) 2. Uit het Fonds langdurige zorg worden betaald: a. de kosten van de zorg en van de overige prestaties die op grond

van de Wet langdurige zorg worden verstrekt, alsmede de met de uitvoering van die wet gepaard gaande kosten;
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We vragen ons daarom sterk af of het mogelijk en wenselijk is om (indien dit is wat jullie bedoelen in de notitie) een deel van de

WIz kosten t.l.v. de Zvw te brengen.

Graag bespreken we dit nog met elkaar. Indien gewenst kunnen we dit vanmiddag ook nog telefonisch bespreken. Graag hoor ik of

jullie dit wenselijk vinden en zo ja, hoe laat dit voor jullie uitkomt. Ik kan dan kijken of ook direct een collega vanuit de langdurige

zorg kan aansluiten zodat we dit zo goed mogelijk met elkaar kunnen uitwerken.

Succes met het verwerken van alle reacties!

Met vriendelijke groet,

Nederlandse

Zorgautoriteit

Nederlandse Zorgautoriteit
Bezoekadres: Newtonlaan 1-41, 3584 BX Utrecht

Postadres: Postbus 3017, 3502 GA Utrecht

www.nza.nl | 030 - 296 81 11 | BE@nza.nl
Volg ons op: LinkedIn | Twitter

Wij werken aan goede en betaalbare zorg.

Legitimatie
Bij ons geldt een legitimatieplicht. Bezoekers kunnen zich legitimeren met paspoort, rijbewijs, identiteitskaart of Rijkspas.

Parkeren

Komt u bij ons op bezoek en komt u met de auto? Geef dan tijdig uw kenteken aan ons door.

van: INCEEC
C] D

i

Verzonden:

CC: 5.1.2e - IEAECE 5.1.2e

Onderwerp: RE: Agenda overleg financieringsopties COVID-units

In de bijlage onze opmerkingen op de notitie. Ter info: meegekeken hebben [IEEE EF:© ikzelf (zie
cc bij deze mail). Ik heb ook aan Wiz collega’s gevraagd om mee te lezen i.v.m. de raakvlakken met de Wiz, maar dit is helaas

vanwege de korte doorlooptijd nog niet gelukt. Mocht dit nog tot aanvullingen leiden, dan stuur ik dit door. In het document

hebben we meerdere opmerkingen geplaatst, hieronder de twee belangrijkste punten. Graag bespreken we (in ieder geval) punt 1

nog verder met elkaar in een brede groep.

1. Doelgroep

Het belangrijkste bespreekpunt wat ons betreft is de doelgroep. In de notitie zoals nu voorligt lijkt het erop dat de combinatie van

de experimentprestatie elv + nieuwe regeling voor de meerkosten niet alleen wordt ingezet voor patiénten die vallen onder de

reikwijdte van het elv, maar breder: ook Wiz en Wmo. We vragen ons af of het wenselijk is dat de zorg aan patiénten met een Wlz-

indicatie bekostigd wordt op basis van het eerstelijnsverblijf. We zijn dan ook benieuwd of het in de praktijk voorkomt dat

patiénten met een Wiz-indicatie terechtkomen binnen een elv COVID-unit en of het dan wenselijk is dat dit op basis van de Zvw

bekostigd wordt. Hier lijkt de Wiz bekostiging ook mogelijkheden te bieden. Voor de volledigheid: er worden nu twee aparte

regelingen opgesteld vanuit de NZa:

1. Wiz: Beleidsregel COVID-19 vanuit de WIz: van toepassing op de zorg of dienst als omschreven bij of krachtens de Wet

langdurige zorg (Wlz) die wordt geleverd door zorgaanbieders.
2. Zvw: Beleidsregel ‘Correctie prestatie- en tariefregulering 2020 i.v.m. Corona’ (zoals vanmorgen besproken)

2. Nacalculatie

Daarnaast wordt in deze notitie nu meermaals gesproken over ‘nacalculatie’. Het lijkt ons niet wenselijk om dit hier al op te nemen,

dit moet nog verder uitgewerkt worden bij het opstellen van de regeling. We hebben daarom in de notitie hier een aantal

wijzigingen op doorgevoerd, bijvoorbeeld: ‘Met partijen wordt nader uitgewerkt hoe deze meerkosten achteraf verrekend kunnen



186533

worden.” Mochten jullie hier andere bewoordingen voor hebben ontvangen van partijen, dan horen we dit ook graag.

Succes met de verwerking van alle input. Mochten jullie nog vragen hebben naar aanleiding van onze opmerkingen, dan horen we

dit graag.

Met vriendelijke groet,

5.1.2e

Nederlandse

Zorgautoriteit

Nederlandse Zorgautoriteit
Bezoekadres: Newtonlaan 1-41, 3584 BX Utrecht

Postadres: Postbus 3017, 3502 GA Utrecht

www.nza.nl | 030 - 296 81 11 | nza.nl

Volg ons op: LinkedIn | Twitter

Wij werken aan goede en betaalbare zorg.

Legitimatie
Bij ons geldt een legitimatieplicht. Bezoekers kunnen zich legitimeren met paspoort, rijbewijs, identiteitskaart of Rijkspas.

Parkeren

Komt u bij ons op bezoek en komt u met de auto? Geef dan tijdig uw kenteken aan ons door.

van: INEEEXETRNN(BRETo minvivs.ni]
Verzonde oensdag 8 april 2020 15:40

Onderwerp: FW: Agenda overleg financieringsopties COVID-units

van: INEEDN.EEE@ minvws.ni>
Verzonden: woensdag 8 april 2020 15:38

Onderwerp: RE: Agenda overleg financieringsopties COVID-units

Beste allen,

Onder stoom en kokend water, dankbaar gebruikmakend van het voorwerk varfCillen de NZa, mede dankzij ieders snelle

beschikbaarheid sturen we jullie -met naar eer en geweten rekening te hebben gephouden met alle opmerkingen en suggesties
die de afgelopen dagen tot ons zijn gekomen - hierbij het concept memo.

Ik zou jullie willen verzoeken om ons voor 17.00 te laten weten (graag verzameld per organisatie ipv individueel):

1. Welke tekstsuggesties jullie ons zouden willen meegeven. Waar missen we nuance? Waar zijn we wat vergeten? Waar

kan het duidelijker?
2. Aan te geven of er wat jullie betreft nog fundamentele verschillen van inzicht bestaan die nadere bespreking vereisen?

Ik hoor graag van jullie en opnieuw dank voor de medewerking en de snelheid.

Hartelijke groet

Dit bericht kan mformatie bevatten die met voor u bestemd 1s. Indien u niet de geadresseerde bent of dit bericht onjuist
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aan u 1s toegezonden, wordt u vriendelijk verzocht dat aan de afzender te melden en het bericht te verwijderen. E-

mailberichten van de Nederlandse Zorgautoriteit (NZa) bevatten geen besluiten waaraan rechtsgevolgen zijn verbonden.

De NZa aanvaardt geen aansprakelijkheid voor schade, van welke aard ook. die verband houdt met risico’s verbonden aan

het elektronisch verzenden van berichten.


