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Outline - Kamerbrief kabinetsreactie WRR-rapport ‘Coronascenario’s doordacht. Handreiking
voor noodzakelijke keuzes’.!

1. Inleiding
a. Dankwoord [PDGC:m
- Belang scenario denken onderschrijven t.b.v. strategische beleidsvorming. Hierbij

verwijzen naar eerder rapport i.s.m. KNAW en naar lange termijn strategie kabinet.
- Benoemen proces met nadruk op betrokkenheid en gezamenlijkheid van
adviesraden.

- Aanstippen belang brede benadering binnen de scenario’s. Namelijk het betrekken

van meerdere domeinen naast het medische (SME), maar bii
wetenschap, kennis en innovatie [SZW: [EZK: [PDCIC—

b. Tijd van crises [PDCIC: m
Zoals MIT ook constateert (p. 4) is sprake van een gewijzigde actualiteit: naast

COVID ook andere crises, n.a.v. oorlog in Oekraine enz. Ook met betrekking tot het
eerste WRR-rapport: COVID gaat niet meer weg en samenleving, politiek en
uitvoering moet zich daaraan aanpassen.

¢. Standvan zaken huidig beleid [PDCIC - Maatregelen] [PGPDCZ:
meelezen] [PDCV [PP:

- Lange termijn strategie (kort aanstippen van verschuiving naar afweging tussen
SME en zorg met OMT/MIT/uitvoerings

afweging), maatregelenladders,
sectorplannen [SZW[EZK: [PDCIC — Maatregelen]

- Benoemen dat WRR structurele aanpassingen bepleit [PDCIC — Maatregelen]

- Benoemen samenhang twee doelen COVID-19-beleid kabinet. [PDCIC -
Maatregelen] [szw:m

- Aanstippen van de dilemma’s.

d. Opzet kabinetsreactie [PDCIC:

Doel is om in deze reactie in te gaan op een aantal thema’s uit zowel het MIT- en
WRR-advies.

2. Kern

Overkoepelende reactie op de adviezen van WRR en MIT. Met constatering van de verschuiving 2021
versus 2022: geen terug naar normaal. Kort uitlichten van de vijf scenario’s met een reactie op de
overkoepelende lessen uit het WRR-rapport. [PDCIC - Maatregelen] [PG:[PDCZ:

meelezen] [PDCV: Loes] [PP

2.1 SME
- Aandacht voor korte en lange termijn, brede maatschappelijke afweging

* De reactie van het kabinet op het MIT-advies ‘Fit voor het najaar’ van september jl. wordt integraal
meegenomen in deze kabinetsreactie. De koppeling is meegenomen in deze outline.



- Qog voor kwetsbare groepen (onderscheid door gezondheid/maatregelen,
verschillende vormen van kwetsbaarheid?) , oog voor het gedrag van mensen, oog
voor de brede effecten

oow TR 2w [EREIN

- Maatschaiielijk herstel, valse start jongeren arbeidsmarkt® [EZKIRLN [SZW:

2.2

- Maatschappelijk aanpassingsvermogen [EZK: [SZW:

- Implementatie sectorplannen, w.o. lokaal* [EZ , [BZK:

- Faciliteer afspraken uitwisseling personeel tussen sectoren® [SZW:
- steun” [Ezk {JERIERNszw: JNCKETINN (FIN]

Gezondheid [PDCZ: PENVOERDER]

- Aandacht voor korte en lange termijn [PDCZ [PDCV: [PG:
- Oog voor kwetsbhare groepen [PDCZ [PDCV [PG
- Gezondheidseffecten COVID (bij een besmetting) en post-COVID (o.a. long COVID
en gevolgen uitgestelde zorg) met nadruk op preventie, herstel, mentale gezondheid,
sociale maatregelen, toenemende zorgvraag, gezondheidsbevordering® [PDCZ:

BB rocv BE - IR

2.3

2.4

2.5

- Toegankelijkheid zorgketen, o.a. IC-opschaling [PDCZ:

Pandemische paraatheid [P 5.1.2e [PDCV: LN PDCIC:
maatregelen] [PDCIC - Data en Ontwerp: 51.2e

- Investeren in pandemische paraatheid, o.a. robuuste digitale infrastructuur,
aansluiting op digitale infrastructuur®, monitoring.

- Structureel vaccinatiestelsel met mogelijkheden om snel op te schalen wanneer
nodig.

Internationale en grensoverschrijdende samenwerking [PDCV: [PG:

BN AR o T o R e
- ‘One health’, ‘health in all policies’.

- International Health Regulations (IHR) en Sustainable Development Goals (SDGs).
- Versterking mondiale architectuur bij gezondheidscrises.

- EU: Europese gezondheidsunie, versterking mandaten EMA en ECDC.

- Strategische autonomie.

- Internationale solidariteit, verdeling van vaccins en samenwerking in aankoop.

- Internationaal (dagelijks) grensverkeer.

Wendbaarheid besluitvorming en lange termijn strategie [PP 5.1.2e
[PDCIC - Data en Ontwerp IR n CCB] [PDCZ:ERES [PDCV{ES
penv IEXEZN

- Ernstige scenario’s: aanvullend werk noodzakelijk om wendbaar te zijn om schade
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in deze scenario’s zoveel mogelijk te beperken, voorbereiden overheid i.s.m.
sectoren op zwaarste scenario, sectorplan overheid®.

2.6 Democratische legitimiteit [PDCIC — Juristen en CCBBZK: 5.1.2e []enV
- Parlementaire betrokkenheid.

- Democratische en transparante besluitvorming, besluitvormingskader* [PDCIC —

- Afwegingskader voor coronamaatregelen, onderzoek effectiviteit maatregelen,
accurate data maatschappelijke impact maatregelen™. [PDCIC — CCB: [SZW:
5.1.2e
- Wetgeving: toereikende wetgeving bij het nemen van maatregelen [pm
behandeling Eerste tranche Wpg in Kamer belang en verbeterpunten t.o.v.
voorgaande situatie kunnen wel worden aangestipt], én indien maatregelen niet
nodig zijn (‘de gereedschapskist’)**. Nadruk op noodzaak en proportionaliteit. [PDCIC
—Sam]

2.7 Band overheid en burger [BZ [JenV:[VWS - communicatie
- Betrekken burgers bij openbaar bestuur, lokaal gesprek®, burgerberaad/forum®.
- Inzet langetermijnstrategie: voorspelbaarheid en transparantie, (overheids-
Jcommunicatiestrategie®® (bereiken groepen, communicatie over basisadviezen incl.
vaccinatie?, integraliteit sectorplannen??, totaalaanpak®), organisatie com binnen
overheid® .

3 Afsluiting/ conclusie [PDCIC - Maatregelen] [PG[PDCZPDCV: e [PP:

5.1.2e

Maatschappelijke afwegingen en dilemma’s: eventueel constatering om in en met uitvoering,
samenleving en politiek de structurele veranderingen, alertheid en wendbaarheid vorm te geven die
deze fase van de pandemie vragen
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