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Heb onderstaand annotatie van|SEEZ3bpgenomen in de annotatie die ik vrijdag in iBabs had gezet voorHet word document
uit de bijlage van deze mail heb ik aan het einde in het annotatiedocument ‘gecopy-paste’. De powerpoint is dezelfde die al bij de
MT DGV agendastukken zit.

Als ik het goed heb begrepen print IIe stukken de dag ervoor voor EREIHet document in ibabs is dan niet meer dezelfde als
in het stapeltje geprinte vergaderstukken voor vandaag realiseer ik me net.

We proberen last minute (wijzigingen) in annotaties natuurlijk zoveel mogelijk te voorkomen, maar soms kan het even niet anders.
Hoe kunnen we daar het beste mee omgaan i.r.t. printen?

Groeten,
van: [EEDN -BEEEDM 0 minvws.ni>

Verzonden: zondag 16 mei 2021 21:41

Onderwerp: Tbv mtDGV- herstelplannen

Hoi XY

Hierbij advies over herstelplannen en achtergrondinfo tbv het mtDGV morgen:

1. Kern: DGCS heeft een inventarisatie gemaakt van herstelopgaven op korte en lange termijn op basis van inventarisatie bij
departementen en via dialoogtafels met de samenleving. PG heeft hier de DGV afgestemde inbreng aangeleverd. Mentale
gezondheid, leefstijl en gezondheidsachterstanden zijn thema’s die ook worden ondersteund vanuit de dialoogtafels.
MinFinancién heeft de opdracht om te onderzoeken of beleidsrijke begroting nodig is en hoe deze er uit kan zien. Het proces
en voorzet van minFin is nog niet bekend. Met DGSC wordt gekeken hoe nuttige input kan worden meegenomen in die
begroting. Daarnaast kan het als input dienen voor de formatietafel als hier onder formerende partijen behoefte aan is.

2. Advies voor inbreng MT DGV:

o Inzetten op een financiéle claim ten aanzien van gezondheidsbevordering/ preventie &n pandemic preparedness, hier
samen met MEVA in optrekken richting de vijfhoek en via brede inzet steun verkrijgen van andere departementen.

o Steun voor inhoudelijke richting zoals hieronder beschreven: naast preventie thema’s (leefstijl, mentale gezondheid,
gezondheidsachterstanden) ook pandemische preparedness en nazorg erg van belang. Voor beiden is een versterking
van de (regionale) publieke gezondheidszorg nodig.

o Steun voor het initiatief om het DGV brede verhaal verder uit te werken, zodat we steeds meer toewerken naar €én
geintegreerd voorstel in plaats van een voorstel waar alle losse input van iedereen in is verwerkt.

Toelichting/ achtergrond
3. DGSC heeft opdracht om:
o corona gerelateerde opgaven voor herstel en vernieuwing vanuit de departementen en vanuit de samenleving in kaart te
brengen (via de dialoogsessies ‘Nederland na de crisis’).
o de codrdinatie van herstelopgaven te beperken tot direct aan corona gerelateerde herstelopgaven en hiervoor een
afwegingskader te maken- niet over financiéle opgave.
o Besluitvorming verloopt via DOC-19, ACC, MCC. In de bijlage tref je de versie zoals aan ACC aangeboden vorige week.
o Coérdinatie VWS/ DGV: IEEEIMcontactpersoon voor DGV opgaven (in afstemming met ,m
en IIIEEN) D PG) codrdineert en neemt deel in de werkgroep bij DGSC.
Binnen VWS is in eerste aanleg alleen vanuit DGV en DMO opgaven aangedragen. Bredere VWS afstemming verloopt via
VWS-werkgroep die is ingericht via Corona Welzijn en leefstijl pakket. Meva betrokken vanuit financieel/economisch
perspectief.
4. Ministerie van Financién heeft opdracht om:
o De ambtelijke vijfhoek bereidt momenteel een voorstel voor mbt steun- en herstelbeleid na 30 juni voor Q3 2021.
Politieke besluitvorming hierover is voorzien op 28 mei. NB Er ligt nog geen voorstel/ of proces- heb ik morgen contact
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over met meva.

o Codrdinatie VWS/ DGV: MEVA is bij proces vijfhoek eerste aanspreekpur@ontactpersoon voor DGV opgaven

(wederom in afstemming met collega’s VGP en Sport). en stemmen met andere departementen ook
af in de interdepartementale stuurgroep “Impact op gezondheid” olv VWS.

5. Inhoudelijk zet DGV samengevat in op (zie bijlage voor inbreng die ik begin aperil met DGSC heb gedeeld):
1. Het versterken van de mentale gezondheid;

2. Belang van gezonde leefstijl;
3. Extra aandacht voor kwetsbare groepen en het verkleinen van gezondheidsverschillen; en
4

. Versterking van de (regionale) publieke gezondheidszorg om beter voorbereid te zijn op toekomstige crisis (pandemic
preparedness).

5. Nazorg

Ten aanzien van deze uitdagingen is een enerzijds een brede aanpak over domeinen heen nodig zoals gezondheidszorg,
onderwijs, werk, evenals samenwerking tussen overheden, maatschappelijke organisaties en bedrijfsleven (werkgevers).

Daarnaast vragen deze uitdagingen een versterking van de publieke gezondheidszorg in Nederland, met name de regionale
samenwerkingsstructuur zoals de GGD.
6. Plannen tbv herstelpakket staan in verbinding met:
o Formatie: Strategische sessies nav fiches. N.a.v. laatste sessie wDGV verzoek om ons voor te bereiden op de vraag waar
het extra benodigde geld vandaan gaat komen. CZ en LZ gaan hiermee aan de slag, aan ons zal gevraagd worden om
nog eens een factsheet met de opbrengst vd diverse prijsmaatregelen aan te leveren. Dit vormt dan de basis voor

bouwstenen/scenario’s voor het vinden vd benodigde middelen.

o Samenwerking binnen DGV ogv Preventie. “ijn in verdiepend gesprek over de
inzet bij formatie en samenhang (bijv regionale samenwerking, samenhang preventieakkoorden, mogelijkheden tot
versterking). Proces mbyv faciliteerpool. Ook sociaal domein meenemen.

o Bouwstenen uit dialoogtraject ‘Nederland na de crisis’. Aanknopingspunten gezondheid:

= Naast economische en gezondheidsschade vooral aandacht voor mentale en sociale kosten;

= Andere zaken zijn belangrijk(er) geworden: rust, privéleven, familie en vrienden, natuur, klimaat en gezondheid;

= Inzicht dat bepaalde groepen mensen harder geraakt zijn door de corona-crisis, vergt een gezamenlijke integrale
aanpak om kinderen, jongeren en mensen met lage ses meer kans te geven en te ondersteunen bij o.m.
gezondheidsachterstanden.

= Meer aandacht voor gezonde leefstijl, mentale gezondheid en ontspanning. Ook relevant voor de opgave ‘verbeteren
kwaliteit en leefbaarheid in kwetsbare gebieden (BZK ism LNV voor groen in en om de stad en toegang
natuurgebieden) en de opgave ‘thuiswerken en mentale gezondheid’ van SZW.

o Corona Herstel en welzijnspakket: Het pakket -=met een budgettair beslag van 200 miljoen, bestazat uit 3
actielijnen die verder kunnen worden versterkt:

= Intensivering initiatieven welzijn voor de jeugd (40 min)- directie jeugd voortouw;
= Intensivering initiatieven welzijn kwetsbare groepen (100 min)- DMO voortouw;
= Intensivering initiatieven gezonde leefstijl (60 min) -DGV voortouw;
e Mentale gezondheid risicogroepen (thuis)werkenden — gezamenlijke projectleider met SZW vanuit de flexpool:

m.n. vitaal bedrijf en depressiepreventie - legt ook bbasis voor verdere samenwerking ook irt herstelpakket
en formatie.

e Loketten en ontwikkelen concrete tools ondernemers — samen met EZK, relateert ook aan eerste punt.
* Versterking inzet leefstijl, grotendeels via gemeenten (fonds):
o Inzet impuls leefstijl ‘bewegen’
o Leefstijl interventies (inclusief RIVM)
o Communicatie op gezondere Leefstijl
o Intensiveren inzet JOGG en Gezonde School
7. In onderstaande stuurgroepen -waar PG aan deelneemt) worden de formatie en de herstelplannen besproken:
o Stuurgroep Impact op gezondheid
o Stuurgroep sociaal domein
o Stuurgroep NOVI

Kan je hiermee uit de voeten?
Met vriendelijke groeten,

Directie Publieke Gezondheid

Ministerie van Volksgezondheid, Welzijn en Sport

Parnassusplein 5| Postbus 20350 2500 EJ Den Haag
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