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Opschaling IC-capaciteit

Najaar & winter 2021/2022

Samen zorg verlenen in de keten: lokaal, regionaal en landelijk
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Terugkijkend op IC-bezetting (COVID-19

IC bezetting in de ziekenhuizen

22 april 2020 - 25 oktober 2021
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Uitkomst gesprekken (veld)partijen:

* Opschaling naar 1350 IC-bedden is
kortdurend haalbaar
* Voorwaarden: coviD,
» Vertrouwen in/op zorgprofessionals en . ; rn
bestuurders reguliere

zorg
800IC
bedden

* Samenwerken in de keten

 Afschalen reguliere zorg rond 1150 IC-
bedden (mogelijk eerder) volgens FMS

800

ICBedden

kader o
* Bij afschaling start overplaatsing naar 8055 200 IC
Duitsland -
* Goede regionale en landelijke spreiding
COVID-patiénten door RCPS/LCPS Niet planbare Niet planbare

acutezorg 350
IC bedden

acute zorg 350

* Financieel comfort ziekenhuizen IC bedden




Ventiel Duitsland

» Afspraken met Duitsland zijn herbevestigd
* Bij druk op de zorg start overplaatsing (afschaling van zorg)

* Overplaatsing naar Duitsland is afhankelijk van vervoerscapaciteit en
ligduur en situatie in de Duitse ziekenhuizen
* Daarvoor nodig:
* MICU grensregio’s
* Noodzaak additionele helikopter wordt verkend

* Behandeling in en vervoer naar Duitsland wordt bekostigd door
zorgverzekeraar; codrdinatie door LCPS bekostigd door VWS
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Wat moet nog extra bijdragen aan het
behoud van goede zorg voor iedere patiént?

* Instroom reguleren

* Lokaal en regionaal samenwerking afstemmen: eerstelijnsvoorzieningen met
vvt en ziekenhuizen

* Cohort bedden in vvt-instellingen
* ELV bedden

* Snellere uit-/doorstroom
* Extra aandacht in ROAZ-verband voor doorstroom van patiénten
* Bv. naar huis met zuurstof, wijkverpleging en telemonitoring

* Regionaal verpleegkundigenoverleg, cf. bestaand intensivistenoverleg

* Optimaal benutten van kennis en kunde zorgprofessional van vraagstukken in
de regio
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Wat moeten we doen bij een piek-van-de-
piek

* Het LNAZ geeft aan, kijkend naar de afgelopen anderhalf jaar, dat
men de piek aan kan met 1350 IC bedden en uitplaatsing naar
Duitsland.

* Mocht dat niet zo zijn dan is concentratie van COVID IC-opschaling in
een drietal ziekenhuizen niet haalbaar volgens LNAZ en koepels.

* Op dat moment (piek-van-de-piek) stelt het LNAZ vertrouwen te
hebben ook dan alle COVID patiénten op te kunnen blijven vangen
(fase 2D).

* Als de piek aanhoudend hoog blijft zal het tijdelijk beleidskader fase 3
in werking treden.
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Concept opschalingsplan LNAZ - fases
e omariving e

Reguliere zorgverlening bij individuele zorgaanbieders met
dagelijkse piekbelasting maar zonder bedreiging van
zorgcontinuiteit

(Grote of ongelijke ) Druk op één of meerdere ziekenhuizen
(incl. SEH) in een (ROAZ) regio waardoor de zorgcontinuiteit in
gevaar kan komen

(Grote of ongelijke ) Druk op de ziekenhuiszorg (incl. SEH) in
één / meerdere/ alle (ROAZ) regio(‘s) waardoor de
zorgcontinuiteit in gevaar kan komen

Landelijke zorgcontinuiteit is ernstig in gevaar; meerdere
regio’s geven aan dat zij de kritiek planbare zorg en de (semi-)
acute zorg niet meer kunnen waarborgen

Crisis t.a.v. landelijke zorgcontinuiteit: vrijwel alle regio’s
geven aan de (semi-) acute zorg niet meer volledig te kunnen
waarborgen

Interne maatregelen treffen

Regionale spreiding en/of beperkte opschaling van klinische en/of
|C-capaciteit in de regio

Start landelijke coérdinatie, landelijke spreiding op basis van fair
share, verminderen instroom of bevorderen uitstroom

Start afschalen van reguliere zorg klasse 4 en 5, opschaling
klinische — of IC capaciteit (rond 1.150 IC bedden)
Internationale samenwerking

Aangepaste spreiding, maximale opschaling van IC capaciteit (tot
1.350 bedden), afschalen van klasse 3 zorg, maximale
internationale samenwerking, maximale interne maatregelen

Landelijke coordinatie conform Fase 3 plan

1124990



1124990

Wat houdt fase 3 in

¢ De druk OF.de zorg is nu zo groot dat we maatregelen moeten nemen om ervoor te zorgen dat de meest
noodzakelijke zorg en ondersteuning wel gegeven kan blijven worden.

* Dat betekent dat sommige zorg wordt gestopt of uitgesteld of dat de kwaliteit van de zorg wordt aangepast. Dit
is een moeilijke boodschap zowel voor de mensen die deze moeten brengen, maar ook voor de mensen die
zorg nodig hebben en deze boodschap ontvangen.

* Daarom zijn er in maart 2021 met zorg en met aandacht veilige en verantwoorde afspraken in elke zorgsector
en in elke regio gemaakt over hoe de zorg op een acceptabel niveau gewaarborgd kan worden.

* Deze afspraken zijn tot stand gekomen met alle betrokken zorgverleners. Zodat iedereen van tevoren weet, wat
het betekent als de zorg moet worden afgeschaald;

* En zodat voor elke patiént, cliént en hun verwanten helder is welke zorg minder wordt gegeven of tijdelijk
wordt gestopt en waarom. En wat dit voor de betrokkenen concreet betekent.

¢ Zodra de situatie dit toelaat, zal de zorg zo snel mogelijk weer worden opgepakt.

* In sommige regio’s zal dat eerder zijn dan in andere regio’s. Dit is afhankelijk van de situatie in de betreffende
regio.

* Ons zorgstelsel is in staat om vlot te herstellen na zo’n periode, maar wel met aandacht voor het herstel van
zorgmedewerkers zodat zij weer de beste zorg kunnen bieden aan mensen die dit nodig hebben.



Proces fase 2D en fase 3— rol MVWS

Fase 2D

« Vanaf fase 2D kan besloten worden om de kritiek planbare zorg (klasse 3) af te schalen.
* Het DB LNAZ constateert wanneer fase 2d van toepassing is.

* De minister kondigt fase 2d officieel af door brief aan LNAZ en informeert de Kamer.
Fase 3

* Constatering dat regio’s niet meer kunnen voldoen aan de zorgvraag ondanks maximale inspanningen van zorginstellingen en
ondersteuning uit andere sectoren

* ROAZ-voorzitters signaleren dit bij LNAZ en bespreken mogelijkheden van ontlasten noodlijdende regio’s
* Voorzitter LNAZ bespreekt het met de Joint Coalition

* Indien geen mogelijkheden tot ontlasten noodlijdende regio’s wordt besloten tot crisiszorg (fase 3)

* DB LNAZ informeert MVWS en IGJ, advies tot vaststellen fase 3

* Verificatie door NZa en 1GJ ahv laatste informatie

* MVWS besluit tot vaststellen van fase 3

* MVWS informeert Tweede Kamer en veldpartijen

* LNAZ/LCPS informeert de Joint Coalition partners, ROAZ-regio’s en RCPS’en

0
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Vervolgproces

* LNAZ stuurt brief met opbrengst verkenning t.b.v. concentratie
COVID-zorg (ventiel 2)

» Woensdagmiddag 2 overleggen over de uitkomst van de verkenning
door LNAZ
* Koepels
* ROAZ voorzitters



