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+ De capaciteit voor de financieel adviseurs wordt uitgebreid. Daarvoor staat een vacature open. Deel vooral de vacature in je
eigen netwerk of op social media. Deze week zullen er ook voor het Cluster Med Tech 2 vacatures worden gepubliceerd
(mede i.vm. Covid-uitbreiding). Daarvoor geldt ook hetzelfde: gebruik graag je netwerk.

+ Er wordt nog gewerkt aan de vacatures voor de vervanging van , dus er komen ook nog andere vacatures
aan. Jullie worden hiervan op de hoogte gehouden.

+ Woensdag vindt wederom een Coronadebat plaats. Met name de hulpmiddelkant bereidt zich voor op de discussie rondom
uitbreiding van preventief gebruik van PBMs voor kwetsbare groepen en in verpleeghuizen. Vandaar uit volgt dan de vraag of
er wel voldoende voorraden zijn in Nederland.

« In het MT is gesproken over hoe de voorbereiding eruit ziet voor het gecombineerde genees- en hulpmiddelen AO op 15
oktober. Vanuit Med Tech was het al de bedoeling om een stand van zakenbrief te sturen. Ook voor geneesmiddelen zal een
stand van zaken brief worden gestuurd om daarmee zaken voor de Kamer af te vangen. Na het debat, richting einde van het

jaar zal een meer inhoudelijke brief worden gestuurd. Daar kan de minister dan tijdens het AO naar verwijzen.

@ gaan hier aan werken. Daardoor is er wat meer tijd om met de minister van gedachte te wisselen over wat ze op het

gebied van het geneesmiddelenbeleid nog wil in de komende periode.

neemt voor het AO de gebruikelijke voorbereiding in de zin van Q&A s etc. voor de minister aan de
ulpmiddelenkant voor haar rekening en voor geneesmiddelen zijn datj I IEEEZ Daar wordt samen met het MT de
komende weken vorm aan gegeven. In dat verband zullen de up-to-date versie van de geplande brieven, toezeggingen en
moties aan clusters worden voorgelegd. Het plan is om in de openingsparagraaf van de brieven een openingsparagraaf wordt
opgenomen dat vanwege de Coronacrisis een aantal dingen niet hebben kunnen plaatsvinden of vertraagd zijn.

% In het MTDGCZ is gesproken over de rollen van het Zorginstituut, bijv. als pakketbeheerder, zoals wij dat kennen aan de
geneesmiddelenkant. ZINL heeft echter ook een rol in kwaliteitsdiscussies. Waar verstaan die rollen zich tot elkaar en
kunnen ze elkaar in de weg zitten? Vanuit GMT hadden we inbreng op 2 hoofdlijnen; het is logisch dat ZINL een kwaliteitsrol
heeft, maar die mag geen invloed op pakketbeslissingen hebben. De onafhankelijkheid van ZINL staat hier buiten kijf. En het
tweede is waar het logisch is dat er een relatie is tussen pakketbeheer en kwaliteit (bijv. bij Gepast Gebruik of Zinnige Zorg),
is dat anders als het gaat om waar kwaliteit vaak ook gepaard gaat in de zorg met leren en evalueren, het professionele
domein van behandelaren en beroepsgroepen. Daar moet ZINL meer oppassen in welke rol ze terecht komen, omdat het een
heel ander soort element is van kwaliteit. De projectgroep gaat daarmee verder aan de slag. Vanuit Med Tech is
daarbij betrokken en ﬂ voor geneesmiddelen.

++ De procedure voor uitnodigingen voor werkbezoek/opening o.i.d. voor de bewindslieden zal worden gewijzigd. Hiervoor komt
een digitaal systeem in de plaats. De uitnodiging in het systeem komt nog wel binnen bij het secretariaat en wordt dan voor
advies direct doorgezet naar de betreffende beleidsmedewerker. Waar voorheen het advies nog aan [[EfEZElwerd voorgelegd,
gaat het advies wat de beleidsmedewerker geeft rechtstreeks terug naar Communicatie. Het is de bedoeling — om toch twee
paar ogen ernaar te laten kijken - dat de beleidsmedewerkers het advies wat ze invoeren even af te stemmen met het
betreffende MT-lid.

% Vanuit Lichaamsmateriaal meldtdat vandaag de ‘brievencampagne’ is gestart. Dat zijn de brieven gericht aan de
burgers die nog geen keuze hebben ingevuld in het Donorregister. Tot en met maart 2021 wordt deze campagne voortgezet
(mensen ontvangen na 6 weken nog een herinnering en als ze daarop niet reageren worden ze na 6 weken geregistreerd
met ‘geen bezwaar’). Om daarvoor aandacht te vragen gaat de Minister vandaag naar een bibliotheek in Katwijk.
Bibliotheken bieden landelijk ondersteuning in de omgang met de digitale overheid. Nu wordt het spannend hoe men gaat
reageren op de brief. Komende week wordt eerst met kleine batches brieven gestart, dan een week niet om de (re)acties te
analyseren waarna gestart wordt met tranches van per week.

« Vanuit Cluster Pakket wordt 0.a. gemeld dat er al weer casuistiek overleg is geweest, er vanuit GVS aanvragen een aantal
moeilijke kwesties liggen waar het gaat om afbakening en EEZmeldt een interessante casus vanuit Europa. De Europese
commissie heeft een onderzoek gedaan naar mogelijk prijsopdrijvend gedrag van een fabrikant. Deze zou te hoge prijzen
gerekend hebben. Het blijkt dat de commissie een serieuze zaak hebben en in overleg met de fabrikant lijkt het nu alsof of
er een schikking komt. Interessant daarbij is dat vervolgens - als wordt gecordeeld dat er te hoge prijzen zijn gerekend - het
teveel betaalde terug moet naar de ‘payers’ in de verschillende lidstaten. Lidstaten moeten uitwerken hoe het teveel
betaalde terugkomt bij de uiteindelijke betaler. Afgelopen weken is met Zorgverzekeraars Nederland (‘payer’ in Nederland)
een constructie uitgewerkt die voor Nederland werkt. Zij kunnen vrij scherp zien welke middelen door welke verzekeraar in
welk volume zijn vergoed en dus kan per verzekeraar goed nagekeken worden wat dat zou betekenen voor terugbetaling.
Het is interessant om te zien dat de Europese Commissie voor het eerst een zaak heeft en hoe we dat dan uiteindelijk op een
ordentelijke manier terugkrijgen.

e meldt dat zij betrokken is bij een werkgroep die onderzoeken verzamelt en in kaart brengt wat de indirecte impact is
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van Corona voor o.a. de farmaceutische zorg. Het blijkt dat een aantal geneesmiddelen juist extra veel is voorgeschreven en
een ander deel veel minder. Psychofarmaca en longmedicatie zijn gestegen en opioiden en Ritalin waren gedaald en nu weer
terug op niveau. Onderzoek van de UU laat zien dat er veel korter en directer contact is met patiénten, meer begeleiding en
uitleg per telefoon is, waarbij apothekers zich zorgen maken of de kwaliteit van de farmaceutische zorg gehandhaafd kan
worden.s zelf bezig geweest met voorbereiding van de geneesmiddelenbrief. is in de zomer druk aan de
slag geweest met een aanvraag voor een kostenonderzoek naar de invoering van de FMD. Die is nu gepubliceerd en is het
wachten op offertes van onderzoeksbureaus. De Verspillingsbrief is bijna gereed en ook op milieu speelt het e.e.a. waar de
VIG zich in roert.

£ meldt dat in het Cluster MOR woensdag star‘t. Zij ism Met het MT is afgesproken dat zij de

komende maand 2 dagen per week op kantoor is samen met een roulerend team van collega’s waardoor ze wordt begeleid.
ZE werkt aan Kamervragen over het publiceren van resultaten van klinisch onderzoek en zijn er nog Kamervragen over
Hydrochloroquine. Verder komt FAST in de cruciale fase. De kwartiermakers moeten wat opleveren en daarover moet
besluitvorming komen of dit verder doorgaat.

% In het Cluster Med Tech startals

% Vanuit het team Productie NL meldtdat wordt gewerkt aan een strategische nota rondom productie NL. De nota zal
komende week in het MT worden besproken. De stille hoop leeft dat er wat dingen naar buiten komen die we de afgelopen
tijd als VWS hebben gestimuleerd.

Hartelijke groet,

Directie Geneesmiddelen en Medische Technologie
Ministerie van Volksgezondheid, Welzijn en Sport
Parnassusplein 5 | 2511 VX | Den Haag
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Bezoekers aan de gebouwen van de Rijksoverheid dienen zich te legitimeren dmv een geldig identiteitsbewijs.
U kunt op eigen kosten gebruikmaken van de Helicon parkeergarage.

( HET NIEUWE
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Het nieuwe Donorregister, vanar 1 juli 2020,

Kijk wat het voor jou betekent op donorregister.n|



