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Op basis van gebruik van de regeling de afgelopen tjd, D overheid heeft een zorgplicht om kwetsbare groepen in de

worden de kosten geraamd op 170.000 Euro per jaar. Voor samenleving te beschermen. Indien de regeling niet verlengd

202315 ecnindesatie van 10% Lo 2022 al meegenomen.words, s dé Verwachting dat dt ot vl weersiand ) feiden

n de groep medisch kwetsbaren. In de Tweede Kamer is

herhaaldellk gevraaga om Mmear aandacht voor de bescherming
van kwetsbare groepen. De Kamer is middels de Kamerbrief van 4
jull jl. geinformeerd dat de regeling voor het aanvragen van PBM-
pakketten en zelftesten is uitgebreid en verlengd totdat er een
Gezondheidsraadadvies is. Afhankelijk van het epidemiologisch
beeld en (pdiitieke) afwegingen en besluitvorming, zal de regeling
voor het verstrekken van PBM en zelftesten voor medisch
Kkwetsbaren mogelijk verlengd moeten worden in 2024.

Voor nu wordt er gedacht aan de volgende sTucturele  Citaat Kamerbrief:In het commissledebat van 16 juni ji. heb Ik
kostenposten*: landelijke database (120K) en bemensing  toegezegd mi) In te Zetren voor e2n experisecentTum Voor post-
T(1,7 COVID. Naar aanleiding van de motie van de leden Hijink en
Paulusma voerde ik gesprekken met C-support, de Nederlandse
Federatie van Universitair medische centra (NFU), ZonMw, het
RIVM, het Nederlands Huisartsen Genootschap (NHG) en de
Federatie Medisch Specialisten (FMS). Uit deze gesprekken kwam
naar voren dat het veld twee trajecten noodzakelijk acht en daar
ook actief aan wil bijdragen. Dit betreft een overkoepelende
kenrisagenda en een expertisecentrum. De bedoeling is om kennis
en ervaring ult wetenschap, onderzoek en praktijk op het gebied
van post-COVID op structurele wijze bijeen te brengen door middel
van een expertisecentrum. Hiermee wordt ook invulling gegeven
aan de motie Kuiken (expertisecentrum post covid).

in
min) en coordinatie/ondersteuring (3,36 min)
*Afhankelijk van de invulling van het expertisecentrum
(concreet voorstel wordt nog uitgewerk door NFU, C-
support, Long Covid Nederfand en PostCovid NL).

Betreft kosten voor een opdracht tot opstellen vaneen  Een deel van de mensen ervaart langdurige Klachten na het
kennisagenda door ZonMw.Doel van de kennisagenda is  doormaken van een COVID-19 infectie. Deze aanhoudende
tweeledig: Klachten hebben vaak een negatieve invioed op het functioneren
1a) het bundelen van (inter)nationale onderzoeken naar  van mensen en daarmee op d ctivitet en de kwaliteit van
POSt-COVID die zijn gestart. Hierbij kunnen onder andere leven. Er is nog steeds veel onduidelijkheid over dit ziektebeeld en
de Nederlandse Federatie van Universitair Medische Centra op dit moment jn er geen behandelingen beschikbaar die (de
(NFU) en het Insutuut Verantwoord Medicijngebruik (VM)  00rzaken van) post-COVID kiachten kunnen verminderen en/of
(verder) worden betrokken. wegnemen. Een belangr ke reden hiervoor Is de beperkte
A0Y il e WAKE Ptandsnoen anIKHen, ) IATiAU e o oo ikt o ok o et van
waar de aandoening is nog onvaldoende helder vanwege h
meer onderzoek gewenst is, en het formuleren van de  uiteenlopende spectrum aan gerapporteerde klachten. eris
belangrijkste kennishiaten die beantwoord dienen te behcefte bij het ministerie van VWS en de betrokken veldpartijen
worden In de vorm van een overkoepelende kennisagenda. aan een bundeling van onderzoek dat momenteel oy
Hierbi] verzoeken wij u om In leder geval de Nederlandse  (Inter)nationaal niveau plaatsvindt op het viak van (onder andere)
Fekinlle vl iphvrstal Mectcie confrs (e e e st ecilSie ey vl
Federatie Medisd (FMS) en e e e M ernk
Husartsen Genuotschap (NHG) e oo, b partijen  gencht op magnosﬂek en behandeling. Op basis van een
komen in gezemenlikheid tot een gedeside 2al dudelik
Worden welk aanvullend onderzoek nodig . Deze kennisagenda
kan richting geven aan een mogelijk toekomsti
onderzoeksprogramma waar de kamer via twee moties om heeft
verzocht:
- De motie Paulusma c.s. (biomedisch onderzoek)
- De motie Omtzigt c.s. (bevorderen structureel meer
onderzoek)

Eerder is ruim 9 min beschikbaar gesteld voor post-covid
onderzoek. VWS financiert via ZonMw onderzoek naar de
disghostiek, befandeling en organisatie van 2org van posi-
COVID (7,81 min). Het RIVM onderzoe
LongCOVID-onderzoek de lange termijn gezmdrmdsmpan
van COVID-19 (1 min). Ook S er 0,5 miljoen eurt
beschikbaar voor onderzoek vanuit C-support. Aanvullend
onderzoek biijft van groot belang om duidelijkheid te
Jeretieten wuer de aard (s egallhar o
behandeling van post-COVID. Concrete invulling von het
onderzoeksbudget is ol jk van de nog te bey
kennishiaten (1b van kennisagenda) en van de
samenwerking binnen Europa.

Er worden middelen ingezet om de informatiepositie van
patienten/burgers te verstevigen en inzicht te geven welke
acties worden uitgevoerd door VWS. Dit is noodzakelijk
vanwege de grote informatiebehoefte en onzekerheid.
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Toegankelijkheid zorg in crisistijd

Inbedding Governance, Regie en sturing (in PP
cnsistijd)
Implementatie van landelijke rege- en o

sturingstietaken binnen de opgerichte
(organisatie) -structuren

Ontwerp en inrichting van de benodigde data- en pp
Informatiepositie en systemen

Ontwikkeling en/of uitvoering eerste PP

Instandhouding materiéle capaditeit tot 1700 IC pp
bedden (.h.k.v. paraatheid en opschaling)

crisisregelingen

Uitvoeringskosten verantwoording Covid
bonusregeling DUS-i
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30701.02.34.06

30701.02.34.06

30701.02.34.06

30701.02.34.01

30701.02.34.01

2.08.04R

2.08.04R

2.08.04R

2.08.04R

2.07.48R

2.08.07R

10,839,330
1,689,330

150,000

€9,000,000

€80,400,000
2,500,000

4,045,425
3,495,425

250,000

300,000

€9,000,000

€5,500,000

10,058,665
1,780,225

6,778,440

1,100,000

400,000

€9,000,000

<o

Kosten berekend op bes's van personcle en overige kosten De minister van VWS s ook het kalinet hesfteerder, pelct op hetIIEY

uitgaande van de salarissschalen 2022, HOT-tarleven, advies van de Onderzoeksraad voor Veiligheid (OW) er

overige kosten en percentage inhuur volgens afstemming  expertteam COVID-20rg, aan de Tweede Kamer aan ge

met FA (2023: 60%, 2024: 30% en 2025 30%) Aantal FTE: voorbereidingen te treffen om centrale Sturing en regie we(reH)k e

2023: 16,5 per 1jull 2024: 16,5 en 2025: 9 waarbij kosten borgen en daarbij de verschillende verantwoordelijkheden te

voor externe trajecten 2023: 500.000,- 2024: 900.000,- en a)q;Hnteren De doelstelling om te komen tot (landelijke) e

2025: 400,000 S it ot s o het diarsrcsekidesioe theiva e
en smnug 20als benoemd In het programma Pandemisc
Paraatheid. Met de uitwerking van dit traject worden sande
gesignaleerde knelpunten van zowel de OVV als het expertteam
Covid-z0rg in de ziekenhuizen gehoor gegeven. De ultwerking
hiervan Is eerder toegezegd In zowel de brieven aan de TK vanuit
PP als 00k het de acute zorg. De uitgangspunten en uitwerking die
aan de begroting ten grondslag liggen zjn eerder met zowel DGCZ
als MVWS besproken, worden nu verder uitgewerkt en zullen eind
Januari / begin februari ter besluitvorming aan MVWS worden
voorgelegd.  NOODZAAK: Zonder uitvoering van it traject is
uitvoering van de benodigde regie en sutring zoals gesignaleerd
door OWV niet mogeliik. DIt sluit niet aan op de eerder gedane
toezeggingen in de kabinetstreactie op het OVV rapport Corona
deel 1 en in het verlengde hiervan de beleidsagenda PP van
november 2022. Dat betekent dat bij een toekomstige pandemie de
zorg (voorspelbaar) onvoldoende zal zijn voorbereid.

Inrichting van de benodigde landelijke regie- en Uit analyse van de wettelijke mogelijkheden om te komen tot
sturingsorganisatie per 1 juli 2025, Kosten berekend op  landelijke regie en sturing met doorzettingsmacht zoals

bas's van persanele en overige kosten uitgaande van de  geadviseerd door de OVV (zie 3a) blijkt dat hiervoor een
salarissschalen 2022, HOT-tarieven, overige kostenen  uitvoeringsorganisatie (in het verlengde van VWS) een vereiste is.
percentage inhuur voigens afstemming met FA ( 2025 Met de implementatie wordt hier verder invulling aan gegeven. Dit

409%) Aantal FTE: 2025: 49 per 1 Jull waarbij kosten voor mede op basis van een eerdere utwerking van taken in zowel de

externe trajecten 2025: 3.325.000 op basis van dverse  voorbereiding als ten tijde van een crisis die als basis voor de

deeltrajecten begroting geldt. De uitgangspunten en uitwerking die aan de
begroting ten grandslag liggen 2jn eerder met zowel DGCZ als

besproken, worden nu verder uitgewerkt en zullen eind

Januari / begin februari ter besluitvomming aan MVWS worden
voorgelegd. NOODZAAK: Zonder uitvoering van dit traject is
uitvoering van de benodigde regie en sutring zoals gesignaleerd
door OvV niet mogelijk. Dit sluit niet aan op de eerder gedane
toezeggingen In de kabinetstreactie op het OVV rapport Corona
deel 1 en in het verlengde hiervan de beleidsagenda PP van
november 2022

lnnchn ng van de benodigde hardware als softwarematige Voor een goede regie en sturing (en In het verlengde daarvan een
reisten voor de vereiste informatiepsotiele voor de goede advisering 32n VW) door de uitvoeringsarganisatie (3b) is
landeleijke regle en Suringsarganisatic ap bass van nog uitken goede Informaticvooratening onontbecrle. Binnen d

te werken vereisten (3a). De hoogte van hetbudget s uitvoeringsorganisatie Is hiervoor budget begroot. Deze

geraamd op basis van eerdere arvaringen tijdens de isaanvullend op de taken van bijvoarbeeld e ROAZ .en en LCPS.
(uronapandemle en de ontwikkeling van het LFI. Daarbij is De ultgangspunten die aan de begroting ten grondslag liggen zjn
rekening gehouden met de taken van 0.a. LCPS zodat  eerder met zowel DGCZ als MVWS besproken, worden nu verder

2ol i T anir i 15 Gaken ey Qubboingen Oty (styewertt an el S o/ Eopin TebTiarttes
besluitvorming 2an MVWS worden voorgelegd. NOODZAAK:
Zonder uitvoering van dit traject is uitvoering van de benodigde
regee en sutring zoals gesignaleerd door OVV niet mogelijk. Dit siuit
et aan op de cerder gedane toczeggingen In de kabinetatreacte
op het OVV rapport Corona deel 1 en in het verfengde hiervan de
beleidsagenda PP van november 2022.

Raming van externe inhuur door aanbesteding. Hoogte van Het betreft hier de invulling van de uitvoering van ﬂa bermd\gde 512e
het. bedrag geraamd op basis van eerdere erveringen in het
veld voor de realisatie van de gestelde doelstelling en reeds (corona deelrapport 1) en eerder benoemd in de neleldmgenda [
geraamd budget door POPP voor de ontwikkeling van zoals verzonden aan de TK. De kosten betreffen de inhuur/
Scenario's etc. door 0.3 het RIVM van de raond
Scenario's. NOODZAAK: Zonder uitvoering van dit raject is
uitvoering van de benodigde scenariogerichte uitwerking zoals
gesignaleerd door OVV riet mogelijk. Dit sluit niet aan op de eerder
gedane toezeggingen en brieven vanuit de beleidsagenda PP in
2022

MVWS heeft eerder aangegeven dat ziekenhuizen de Dit voorstel heeft als doel zhn tegemoet te komen in ondersteunen [JIEE
fysieke infrastructuur tot 1700 bedden in stand dienen te  in infrastructuur voor opschaHng boven 1150. In herijkte LNAZ

houden. Dat betekent kosten voor opsiag e cnderhoud opschalingsplan (bijlage 2) wordt benoemd door partijen: Ook om

Hiertoe worden de mogelijkheden verkend ve de beschikbaarheid boven de 1150 IC-bedden in een crisissituatie

compensatie gebouwkosten extra IC- capamen waaronder  te kunnen realiseren, dienen ziekenhuizen op passende wijze te
de opslag van IC-Inventaris tussen 1.150-1.700 (bijv. via  worden vergoed als er geen sprake is van isis. Uitgangspunt

subsidieregeling, beschikbaarheidsbijdrage of verwerktin  daarbij is dat ziekenhuizen wel degelijk extra kosten maken om de
premies). Het betreft aarikse kosten, met cen kmoment bedden in e cht (= houden (0.3 personeelskosten,

in 2025. Voor nu aangesioten bij geraamde kosten voor niervoor op orde te
ondorhoad on optag Wt 0e subs deregehng 10 opschalig  houden (0.0, p afschriving). Daamaast vanuit TK
(2020-2022). 550 IC-bedden x €21.000,- (koste teeds de roep om grotere IC-capacitelt inkv PP (zie 0ok recente
onderhoud en opsag per 1C-bed per faar, zoals mgeschat inschritalike pb viogen TK januer. MVWS heaftinformmee
subsidieregeling IC-opschaling 2020-2022) = €11.5 min.  aangegeven zich in dit voorstel te kunnen vinden.

Ditin feder geval tot 2025, en affankelik et e

thv. Naar verwachting is dt proces eind 2024 afgerond. Bij eventuele 5.1.20
bonusregeling (bijgestelde offerte DUS-i november  uitioop werkzaamheden zoals rechtszaken, die pas in 2023 starten, <
2022). Betreft de beoordeling en opstelling van ca. MOet er een beleidsdirectie verantwoordelik ziin voor budget en
4600 vaststellingsbeschikkingen. NB. Offerte wordt ~ Deleidsmatige aansturing.
begin januari 2023 nog (omhoog) bijgesteld door
DUS-, vanwege de extra werkzaamheden die blijkens
de steekproef 2022 aan de orde zijn. Deze extra
werkzaamheden worden ook voor de
vaststellingsronde 2023 verwacht.
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Subsidiegeld pgb-zorgbonus Zvw Covid

Uitvoeringskosten pgb-zorgbonus Zvw Covid

Afwikkeling verantwoordingsproces COZO  Covid
2021

Afwikkeling verantwoordingsproces COZO  Covid
2022

Bezwaar- en beroep bonusregeling, COZO  Covid
21, COZO 22 en IC-opschaling*

Noodvoorraad

minimale voorraad PBM, beademingsapparatuur Covid
en zuurstofconcentratoren aanhouden of

afbouwen

Nederlands Rode Kruis
Nederlands Rode Kruis PP

Opvang en transport medische evacuees Ockraine
Opvang en transport medische evacuees Oekraine

Personeel

30701.02.34.01

30701.02.34.08

30701.02.34.01

30701.02.34.01

30701.02.34.06

1.02.34.06

30701.02.34.01

30701.02.34.06

2.08.07R

2.08.06R

208.01R

2.08.01R

2.08.04R

2.08.04

2.07.48R

4.00.02R

pm

62,400,000

5,000,000

500,000

10,000,000

8,200,000

500,000

5,000,000

15,000,000

8,200,000

4,000,000

15,000,000

8,200,000

Betreft de kosten voor uitbetaling van bonus 2020 en ln overleg met IRF is het hiervoor in 2021 gereserveerde bedrag
bonus 2021, Uitgaande van cen maximaal ggevioeid naar de staatskas, Omdat Uitvoering in 2021 et
aanvraagpercentage bestaan deze kosten uit: QWB“SQW is (want vergde meer tijd). De afspraak met IRF is

bonks 2030 25000 mrgredeverkar 1 90 gemaakt dat de kosten opnieuw gedlaimd kunnen worden, zo

e b e . realisatie aan de orde is. Betreft een reeds eerder aangegane
afrondin De junidche en

bonus 2021: 25.000 X €673,24 4 o it VI eWeKE o 15 ifid

(netto bonus van €384,71 + € 307,77 cindheffing) 2023 duidelik. Betreft een stk uitwerking van de s.lhsd\er:gahng

die nog openstaat en voigens uit een aangenomen matie.

Raming van de ullvoermgskosten SVB th.v. In overleg met IRF is het hiervoor in 2021 gereserveerde bedrag
uitvoerning pgb- WD naar de staatskas, omdat uitvoering in 2021 niet
I gerealiseerd is (want vergde meer tijd). De afspraak met IRF is
Lkl ,:‘j,?:;,‘:“;‘;—‘;’?g‘lﬁfg izf;e%ig‘:f'('a"d’“a Y9° Gemaakt dat de kosten opnieuw geclamd kunnen worden, zodra
Beondeiing van mmas B 00 an T Aol ot 0 G o . 0 S E B B

en het opstellen van de bijbehorende (afronding
Na i

zijn
kosten duidelijker.

Betreft afwikkeling van de vermoede fraudegevallen Bedrag volgt begin januari 2023. Betreft een reeds eerder
€OZ0 2021. Een offerte hiervoor wordt begin januari 3angegane veripiichtng (afronding ozo 2021 regeling).
2023 van DUS-i verwacht
Betreft naar verwachting de beoordeling van ca. 500 €0,5 min. vooriopige uitvoeringskosten DUS-i. NB: Offerte wordt
subsidieaanvragen en het opstellen van de bijbehorende  begin januart 2023 nog (omhoog) bijgesteld door DUS-, vanwege
vaststellingsbeschikkingen van COZO 2022. extra werkzaamheden die biijkens de steekproef cozo 2021 in
2022 aan de orde waren. Deze extra werkzaamheden worden ook
voor de vaststellingsronde cozo 2022 in 2023 verwacht. Het in
2022 hiervoor gereserveerde bedrag mocht van IRF niet worden
meegenomen in een kasschuif naar 2023 omdat covid gelden
generale middelen betreft. Het bedrag zal geclaimd moeten worden|
met voorjaarsbesluitvorming. Betreft een reeds eerder aangegane
verplichting (afronding cozo 2022 regeling).

Betreft een raming van verwachte maximale kosten Het in 2022 onbenutte bedrag mocht van IRF niet worden
bezwaar en beroep in geval van gegrondverklaring op Meegenomen in een kasschuif naar 2023 amdat covid gelden
basis van ervaringsregels WJZ. NB. Afronding is niet 9encrale middelen betret. Het becrag zal gecaimd mosten worden
voorzien in 2023, ook in 2024 zal naar g Bereleen reedSiceneraativenine
R55 bt o hatien Hanrionen, Verpionng (afronding caregeigeT:

Betreft voor bonusregeling naar verwachting

maximaal 1000 bezwaren nav vaststellingsronde

20

Betreft voor cozo 2021 naar verwachting maximaal

60 bezwaren nav vaststellingsronde 2022

Een schatting van het aantal bezwaren ic-opschaling
is nog niet te maken: vaststelling (en hieruit vioeiend
bezwaar) volgt pas medio 2023

Per 1-1-24 zal nog een minimale voorraad aanwezig zijn.
Afhankeli van het besiuit uiterlij 1-4-24 is de vraag

hoeveel budget nodig s In 2024.

Bi het afbouwen van de gehele voorraad zal minder budget

nodig zjn dan als er besioten worden om een minimale

voorraad aan te blijven houden.

NRK heeﬂ een subsidieverzoek ingediend met een van de vindt plaats
budgettaire reeks voor de periode 2023-2027 van €5 mio m Ql 2023,
(alocatie) + €8,2 mio (structuree) per jaar: RK heeft in de afgelopen decennia, maar ook tijdens de recente
Enderm: bewezen - door 0.a. hun brede ondersteuring van riet-
medisch en medisch geschoolde vrijwilligers en personeel - van
grote toegevoegde waarde in de zorg te zijn en bij te dragen aan
de zorgcontinuiteit tijdens crises. Een investering in de
maatschappelijke crissinfrastructuur, waarvan het NRK een
onderdeel is, kan ondersteunend zijn aan meerdere VWS dossiers.
Het NRK heeft tidens de Covidcrisis met getrainde en opgeleide
vrijwilligers het beschikbare zorgpersoneel waar mogelijk ontlast,
2 g enmastahanpelif e e g (nnges)
beschikbaar kon blijven. De wijze van werken, een professionele
crisisorganisatie die grote aanmuen rijwilligers oue\dt en breed
Inzet, Is effectief en doelmaig.

Er 2ijn voor de eerste helft van 2023 generale middelen  De Europese Commissie heeft haar lidstaten gevraagd te

beschikbaar gesteld voor medische evacuees Uit de inventariseren hoeveel capacitelt er In de lidstaat beschikbaar is onfCH PSS

Oekraine. Op dit moment vallen de kosten voor de medische evacuaties van Oekraiense panenten uit EU-buurlanden

evacuatie mee omdat Noorwegen hiervoor een vliegtuig  Lit te voeren en de betreffende patinten op te vangen en zorg en

beschikbaar heeft gesteld en de kosten van de terugviucht ondersteuning te bieden, Nederland heeft toegezegd medewerking

voor hun rekening nemen. De kosten voor vervoer per  te verlenen aan de opvang van Oekraense patiénten. Ook andere

evacuee variéren van 10-50k, afhankelijk van U-lidstaten vangen Oekrarense patienten op. Dit wordt Europees

, lijnviucht of Gelet op et Emergency Response Coordination Centre.

de verwachting dat de ooriog voortduurt en wellicht (ERCC). De codrdinatie en organisatie wordt aan Nederiandse zijde

verhevigt, wordt een bedrag gevraagd van 4min itgevoerd door het LCPS, onderdeel van het Landelijk Netwerk

(200x20k). Dit bedrag moet ook voorzien in bijkomende Acute Zorg (LNAZ). Voor de evacuatie van Oekraiense patiénten uit

Kosten voor overleggen in wordt gebruik gemaakt van een Europees

het kader van dit dossier. Binnen de EU is dat de kosten van
transport voor het ontvangende land zijn. Voor de coordinatie van
het internationaal medisch vervoer richting Nederland is opdracht
gegeven aan Eurocross.
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Personeel 30701.10.30.21 29601k 1,500,000 2,900,000 2,900,000 PDCZ heeft meteen bij de start al te weinig middelen
ontvangen voor 2023. Taken 2n overgeheveld zonder de
benodigde p-middelen. Daarnaast vragen de
crisisregelingen voorlopig finke extra inzet van PDCZ (7
fte; 735). Voor 2024 ontbreken de middelen geheel.



