
Welzijn en Sport

Omschrijving MT

Vergaderdatum en -tijd Dinsdag 5 april 2022, 13.30 — 15.00 uur

Vergaderplaats WebEx

Aanwezig

(CZ, tot 14.30), (PZo), @),

(PMI), (MEVA, tot 14.45),

(GMT) (WiZ),

(COVID-zor BPZ, verslag)

Afwezig (BPZ), (DCo)

1. Opening en mededelingen

a. Terugkoppeling BR

2.

Besluitvorming VIN lijkt rond aan VWS-zijde.
Er is stilgestaan bij de veelheid aan communicatiecampagnes en de wens om

te prioriteren. Vaak hangen campagnes samen met programma’s, ook hier

wordt naar gekeken.

Inhoudelijke onderwerpen

a. ADR Rapport

De jaarrekening is ingediend. Deze ligt nu bij de ARK.

Vandaag stilstaan bij de bevindingen van de ADR op hoofdpunten.
Aan de hand van de presentatie worden de zes belangrijkste bevindingen

langsgelopen.

1. Voorraadbeheer

Met terugwerkende kracht nog veel uitgezocht. Naar verwachting binnenkort

een afsluitend stuk opgesteld. Aanwijzing materieel beheer opgesteld, met

oog op de toekomst, waar voorraadbeheer aan moet voldoen. Welke beheers-

en controlemaatregelen gedurende het jaar moeten plaatsvinden. Centraal en

decentraal beheer is nog een te nemen vervolgstap. Ook structureel in het

kader van pandemische paraatheid.
2. Kassiersfunctie CIBG

Einde periode 14 waren nog correctieboekingen nodig. Belangrijk scherper te

maken welk deel bij CIBG ligt en welk deel bij VWS. Vanuit VWS worden nog

veel contract-werk verricht voor het CIBG.
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3. Mediq
Veel voorraden overdragen naar VWS en daarmee juridisch eigenaar. Afrekening van het

voorschot dat Mediq heeft ontvangen nog van belang. ADR controleert de eindafrekening. Van

belang met alle partijen (Medig, LCH, VWS, CIBG) bepalen hoe dit op korte termijn af te

wikkelen.

4. Regeling kwaliteitsimpuls personeel ziekenhuiszorg (KIPZ)

In het veld was administratie bij ziekenhuizen nog niet op gewenste niveau. Dit leidde tot

administratieve lasten. Beoordelingsverklaring: accountants ziekenhuizen doen lichte controle

en komen in jaarverslag VWS. Geeft als gevolg iets extra onzekerheid m.b.t. rechtmatigheid.

VWS kijkt naar de vormgeving voor het nieuwe jaar. Oog hebben voor de regels en de

administratieve lasten voor ziekenhuizen.

5. Regeling opschaling curatieve zorg COVID-19

Grootste probleem ligt voér 2021, bij totstandkoming van de regeling. Voor accountants in

het veld lastig controles uit te voeren waardoor VWS deels onzekerheid m.b.t. rechtmatigheid

binnenhaalt. Er is zichtbaar aan gewerkt. Er zijn nog openstaande punten als het

accountantsprotocol dat nog niet beschikbaar is. Volledige reparatie gaat niet lukken. Er wordt

nu gewerkt hoe vanaf nu zo goed mogelijk te doen. Ook met oog op aan de voorkant de juiste

expertise bij de totstandkoming van regelingen binnen te halen. Bij ADR ook experts

voorhanden. In BRBV idee besproken om per DG-kolom een subsidievisie te ontwikkelen.

6. Kwaliteitsverbetering financiéle administratie nodig

Wordt VWS-breed geconstateerd. Er zijn ook veel correctieboekingen gemaakt. Te voorkomen

bij tussentijdse strakke monitoring.

Vervolg:

b.

ADR in overleg over inrichting planning en controle 2022. Daar volgt nadere informatie over

wanneer bekend.

FEZ voornemens regelmatig met MT’s stil te staan bij bepaalde dossiers.

Kamerbrief hoofdlijnen arbeidsmarkbeleid

In aanwezigheid van

Brief is besproken in de bewindspersonenstaf. Er komt een andere naam voor de brief.

Bwp hebben ingestemd met bijgevoegde tabel.

Ten aanzien van de brief hebben de bewindspersonen aangegeven een andere structuur en

volgorde te willen. Aan de inhoud verandert weinig.

Bewust hoofdlijnen: acties, financién etc. volgen in de uitwerking.

Tabel IZA: gedeeld in werkgroep IZA.

Reactie MT

In de toon en woordkeuze lijkt een andere intentie/scherpte te zitten m.b.t. sturing dan de

inzet van het IZA. In het IZA betreft het actief sturen met minder mensen in de zorg.

Tabel: het IZA is onder de streep ook een financiéle afspraak. Als grote zorgaanbieders de

lijn kunnen ondersteunen?

- Bewust gekozen voor niet-scherpe formulering in afwachting van hetgeen landt in

het IZA. Ambitie is gelijk, maar uitwerking volgt in de zomer, nadat IZA is afgesloten.
- De separaat meegezonden tabel is een werktabel. Er komt in de brief ook tabel. Zeer

globaal geformuleerd waarin staat dat arbeidsmarkt meeloopt in het IZA. Zodat er

ruimte is het akkoord vorm te geven.

Het subsidie instrument is vrij specifiek in een hoofdlijnenbrief. Suggestie is meer

hoofdlijnbewoording als ‘stimuleren’ te gebruiken.
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De term ‘passende zorg’ mist. Bijvoorbeeld passende inzet van personeel. Dan is de

verbinding expliciet gelegd.

M.b.t. stimuleren gebruik te maken van zorginnovatie: suggestie dit te verbreden. Kans

aangrijpen dat het niet enkel gaat om gebruik van innovatie maar lerend inzetten effectieve

zorg bijvoorbeeld. Passage biedt kans voor een eerste statement transformatie met het

zorgveld.

Aandachtspunt is het algemene karakter van de brief. Neemt de Kamer genoegen met latere

uitwerking? Welk doel hebben we met deze brief?

M.b.t. innovaties: hier hangt wel een prijskaartje aan. Je wilt ook zinvolle innovaties. Werken

met technologie vraagt ook kwaliteit en veiligheid, met oog op opleiding personeel.
Elke brief beginnen met het paraplu-verhaal. Arbeidsmarkt is dan een element dat er

vervolgens uitgelicht wordt.

- Op proces: brief is geagendeerd om input op te halen en mee te nemen. BPS diende

ook ter gedachtevorming. Input van het MT wordt verwerkt voor een volgende

versie, welke volgende week naar de CWIZO gaat.
-

Subsidieregeling anders noemen: het zijn wel subsidieregelingen. Er wordt gekeken

naar de bewoording. Wel voldoende uitstralen dat vrijblijvendheid voorbij is.

- Passende zorg wordt in de inleiding meegenomen. Gepoogd algemene verhaal uit de

haardvuursessie in deze brief te laten landen.

- In BPS is de wens op tafel gelegd de inleiding beknopter te maken. Passende zorg

wordt toegevoeqgd.
- Innovaties: onderschrijven de input. Wordt naar gekeken.
- Het hoe volgt in de zomer.

Stand van zaken Integraal Zorgakkoord
Deze week is er een stuurgroep.

blikt terug op de zorginnovatiereis naar Brussel.

Partijen gericht op Integraal Zorgakkoord (of Integraal Gezondheidsakkoord?).

Maatschappelijke opgave wordt door iedereen herkend.

Invulling van passende zorg: passende zorg, inrichting acute zorg-as elementen worden goed

herkend.

Nog wel veel taalverschil in de verschillende gesprekken.

Stand van zaken Oekraine

Vanuit cure principieel besluit: zorg verleend conform zorg aan asielzoekers of conform

regulier verzekerden. Een derde variant, er tussenin, is onwenselijk. Verwachting is dat die

keuze volgende week wordt genomen.

Veel capaciteit bij directies gaat nu naar Oekraine. Het raakt ook aan IZA. Dit zal ook

terugkomen in de Stuurgroep.

Deze week ICCb en MCCb. dCZ draagt nu bij aan technische briefing in de Kamer.

Oekrainers zijn ontheemden, geen asielzoekers. Verschil in juridische status heeft invioed op

verschillende regelingen. Daar is helderheid nodig.
Er komt een Klein HADK-overleg. Om contact met het veld te houden.

e. Stand van zaken COVID-19

= wil opzet volgende week delen met de MT's.

- Nu is er nog de crisisorganisatie Oekraine. Daar ontstaat op termijn hopelijk ook lucht.

- Belangrijk inhoudelijk thema is de regeling IC-opschaling.
- Donderdag vindt een plenair debat plaats over de Mondkapjesdeal.
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3. Verslag vorige vergadering
-

Vastgesteld.

4. Voorraadkalender

5. Rondje langs de velden en sluiting
- is van 18 april t/m 2 mei met verlof. Zaken die nog voor het reces naar de Kamer

moeten, moet voor Pasen bij zijn. De zaken die in de weken daarna spelen komen

grotendeels terecht bij de kolom-directeuren.
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