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To: 5.1.2e R EEE @ minvws.nl]

From: 5.1.2e )

Sent: Wed 8/5/2020 12:45:38 PM

Subject: RE: IC-opschaling - verslag stuurgroep / brief aan ROAZ'en /opschalingslijst per ziekenhuis
Received: Wed 8/5/2020 12:45:38 PM

2020-07-30 Notulen MTDGCZ - stuurgroep IC-opschaling.docx

Hoi R

Zie bijgaand de aangepaste notulen.
Het perceel zorgkosten ziet er nu als volgt uit:

- Het voorstel wordt toegelicht aan de hand van het memo.
- Het besluit van MT DGCZ is als volgt:
o Binnen de werkgroep dient er aandacht te zijn voor het tarief dat zorgverzekeraars moeten betalen indien
er patiénten gebruik gaan maken van de uitgebreide IC-capaciteit.
o Voorkeur en streven is een model dat geen effect heeft op de premie. De effecten moeten wel inzichtelijk worden
gemaakt. Voor de consequenties dient binnen de werkgroep aandacht te zijn.
o Akkoord met het principebesluit

Groeten,

van: IIENECNN) MEXEQM@minvws.ni>

Verzonden: woensdag 5 augustus 2020 14:28

@minvws.nl>;
@minvws.nl>
Onderwerp: RE: IC-opschaling - verslag stuurgroep / brief aan ROAZ'en / opschalingslijst per ziekenhuis

Hallo [EXERS

Goed punt, dit inderdaad gezegd en ik zal vragen om het aan het verslag (bij “perceel 4”) toe te voegen.

Overigens is er zeker aandacht voor deze kwestie; morgen heb ik hierover ene call met o.a. enB

Groeten,

Verzonden: woensdag 5 augustus 2020 11:31
minvws.nl>; @ minvws.nl>; ,

@ minvws.nl>;

Onderwerp: RE: IC-opschaling - verslag stuurgroep / brief aan ROAZ'en / opschalingslijst per ziekenhuis

Beste fRES

In de stuurgroep heb ik vorige week aandacht gevraagd voor de tarief dat verzekeraars moeten betalen als er patiénten gebruik
gaan maken van de uitgebreide IC-capaciteit.

We hebben toen in de werkgroep afgesproken dat daar even goed naar zou worden gekeken. Ik kom dat punt niet tegen in het
verslag.

Ik wil even benadrukken dat ik dit toch wel een relevant punt vind. Het lijkt me ongewenst dat wij nu impliciet keuzes maken die
in een later stadium leiden tot een premiestijging bij verzekeraars, die bij andere keuzes niet nodig zou zijn.



88496

Dit temeer daar jij aangaf dat de uitbreiding van IC capaciteit niet tot premiestijgingen mocht leiden.
Kan dit punt nog worden toegevoegd in het verslag? Thx,

Verzonden met BlackBerry Work
(www.blackberry.com)

Van: ) m(wmmvws.nl>

Datum: maandag 03 aug. 2020 9:46 AM
@11>,. @minvws.nl>, [ERS

B 512

EEEER) BN o i o - IR
JERRLN@minvws.nl>

Onderwerp: IC-opschaling - verslag stuurgroep / brief aan ROAZ'en / opschalingslijst per ziekenhuis
Hallo collega’s,
Bijgaand het verslag van het overleg van het MT DGCZ als Stuurgroep IC-opschaling van donderdag 30 juli.

Daarnaast stuur ik jullie ter info de brief aan de ROAZ'en (eindconceptversie die nu bij voorligt) en de opschalingslijst per
ziekenhuis.

Groeten,

EEEN —r—
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