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Deze materie leent zich natuurlijk meer voor een groepsgesprek met een ijsje, maar in kort bestek:

Het is een lijstje dat de status quo weerspiegelt. Ik kan mij voorstellen dat we het normaliseren van COVID tot in de haarvaten van
PDCZ uitwerken en tot uitdrukking laten komen in ons optreden. Waarmee de ruimte ontstaat om onszelf overbodig te maken op
termijn: de lessen tot aan vandaag zijn de investering in het stelsel en de zorg van morgen. Maat zolang we zelf hekjes blijven
zetten om COVID, is er zuurstof voor het instandhouden van de uniciteit.

lk vraag me dan ook af of we voor iedere klus een uiteindelijke adressant in huis kunnen bedenken, waarmee we vanaf de start qua
positionering gaan toewerken naar overdracht/regulier maken.

Dan zie je sturings- en stelselonderwerpen, GMT, subsidiebeheer, GMT etc. Het lijstje zelf behoeft dan wellicht ook geen
aanpassing, vwb een frame: wij pakken nu de losse eindjes op (subsidies, medicatie), brengen die verder (implementatie
expertteam draagt bij aan organisatie/continuiteit van de zorg) of tot een goed einde, of verwerken de verse inzichten tot beleid in
de brede (post-COVID, kwetsbaren, onderzoek). PDCZ als wasstraat/wasserette: geordend, ontsloten, rechtmatig en naar de laatste
inzichten vormgegeven landt de ongezochte oogst van twee jaar crisis dan weer in de organisatie.

Wie neemt het stokje over?

Groet,
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Geinspireerd door gesprekken vandaag; wat vinden jullie van de volgende hoofdindeling voor PDCZ:

1 inrichting en flexibiliteit van de zorgketen bij crisis (implementatie advies expertteam)

2 post-covid en kwetsbaren

3 medicatie en innovatieve behandelingen

4 crisisregelingen (zorgbonus, subsidieregeling IC enz)

5 LT strategie zorg en crisis (om te beginnen position paper over publiek-private strategie bij crisis)
6 kennis en onderzoek

Bij ieder cluster hoortn een[E8PL8 PDCZ werkt inhoudelijk nauw samen met team ontwerp en dashboard
(PDCIC) en de SSO (PDCIC) en voert gezamenlijk projecten uit (oa dashboard patientenspreiding).

Graag jullie reacties



