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5.1.2e

Publieke Gezondheid
Crisisbeheersing en

Ad 2 Verdeling budget pandemische paraatheid Infectieziekten
In het coalitieakkoord worden de volgende middelen beschikbaar gesteld voor
pandemische paraatheid: Datum

17 december 2021

2022 2023 2024 2025 Struc.
1 | Envelop pandemische 180 240 300 300 300
paraatheid (o0.a. ic-
opschaling,
leveringszekerheid)
2 | Eén tegen eenzaamheid 10 10 10 10 0
3 | Opleidingsakkoord: 50 50 50 0 0
gerichte waardering
zorg-medewerkers
Totaal 240 300 360 310 300

1.Voorgesteld wordt om de verhouding van de budgetten voor de drie
beleidsopgaven zoals gehanteerd bij de voorbereiding op de formatie naar rato
toe te passen op de envelop pandemische paraatheid van het coalitieakkoord.

2.Met de toepassing van de verdeelsleutel is voor de vier doorsnijdende thema’s
(sturing/regie, ICT/data, internationaal en kennis/innovatie) geen separaat
budget. Achterliggende gedachte hierbij is dat vormgeving van de thema’s
onderdeel uitmaakt van de drie beleidsopgaven en dient te worden
gerealiseerd met de middelen voor de beleidsopgaven. De stuurgroep wordt
gevraagd hiervoor expliciet aandacht te hebben bij de verdere uitwerking van
het bijbehorende bestedingsplan.

3.Aandachtspunt is dat het coalitieakkoord inzet op de Europese Unie voor
pandemische paraatheid, maar het coalitieakkoord maakt niet expliciet uit
welke middelen de bijdrage is voorzien evenals de hoogte ervan. Er ligt op dit
punt een link met de passage over Global Health strategie. PDPP neemt
contact op met GMT, IZ en PZ ivm agendering in het afstemmingsovereg.

4.NB. De uitwerking van de posten Een tegen eenzaamheid en het
opleidingsakkoord loopt separaat van de envelop pandemische parzatheid. De
verdeelsleutel is hierop niet van toepassing

Ad 3 Strategie budgettering

Het volgende vraagstuk betreft de strategie voor de budgettering. Dit betreft
enerzijds de omvang van de middelen en anderzijds de fasering:

5.Het budget is (met uitzondering van 2022) lager dan de geraamde benodigde
middelen. Kan de stuurgroep aangeven of/welke knelpunten dit oplevert?

6.Het ritme van de incidentele middelen is anders dan geclaimd. 2022 kent een
hoger bedrag en 2023-2025 lagere bedragen. Wat betekent dat voor de
planvorming, ook irt de begrotingsvoorbereiding en bestedingsplannen?

7.

8.In het verlengde van het vorige punt, welke strategie wil de stuurgroep
hanteren richting de bestedingsplannen? Daarbij kan gedacht worden aan:
welke maatregelen moeten in welke jaren worden gefaseerd? Is de inzet om
op een later moment aanvullende nieuwe middelen te krijgen voor bepaalde
maatregelen? Zijn er maatregelen die kunnen worden geposterioteerd? Welke
maatregelen kunnen goed worden vormgegeven met een lager budget (naar
rato)?
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Ad 4 Proces bestedingsplan

9.De middelen voor pandemische paraatheid staan nog bij Financién, zij maken
nog geen deel uit van de begroting(sartikelen) van VWS. Dit betekent dat we
de middelen daarvoor moeten ‘aanvragen’.

10. Hoe sneller overheveling van de middelen naar de begroting van VWS tot
stand komt, des te kleiner het risico dat de middelen ‘weglopen’. Het is voor
de begrotingsuitvoering van 2022 daarom van groot belang dat we deze
middelen zo snel mogelijk onderbouwen en overhevelen naar de begroting van
VWS. Omdat er voor de overheveling van middelen op de Aanvullende Post
nog geen proces ligt, worden de beleidsdirecties naar verwachting in januari
[door FEZ] geinformeerd.

11. Het bestedingsplan vormt de basis voor de beleidsagenda PP en het
programma PP dat in maart is voorzien.

12. De opstelling van het bestedingsplan voor de pandemische paraatheid kan
worden gecodrdineerd door de programmadirectie pandemische paraatheid.
Het afstemmingsoverleg zal worden gevraagd om input te leveren voor de
beleidsopgaven mbt zorg en leveringszekerheid. Het concept bestedingsplan
zal aan de stuurgroep worden voorgelegd.

13. Begin 2022 zal PDPP afstemmen over dit proces met FEZ en IRF/Fin.

Agendapunt 4 Introductie nieuwe bewindspersoon

14. Voor de introductie van de nieuwe bewindspersoon zijn zgn. deep dive sessies
voorzien. Voorstel is dat PDPP sheets voorbereidt voor een sessie over
pandemische paraatheid. Deze sheets zullen voorafgaand aan de sessie
worden voorgelegd aan de leden van de stuurgroep ter afstemming. Basis
hiervoor varmen de eerdere sheets die bij voorbereiding Regeerakkoord zijn
gehanteerd.

Achtergrondinformatie

Verdeling envelop pandemische paraatheid bij coalitieakkoord naar rato verdeling
geraamde benodigde middelen voor formatie (zie voor verdere onderverdeling
subposten cf. verdeelsleutel de exceltabel)

2022 | 2023 | 2024 | 2025 | Structureel
Zorg 50,6 79,8 110,4 | 109,5 | 128,8
Publieke gezondheid 67,6 115 169,5 | 171,5 | 149,6
Leveringszekerheid 61,8 45,2 20,2 19 21,6
Totaal 180 240 300 30 300
Raming benodigde middelen ten behoeve van formatie
2022 2023 | 2024 2025 | Structureel
zorg 136,5 243,1| 263,1 271.5 264,1
publieke gezondheid 116,9| 256,7| 324,7| 339,1 279,1
leveringszekerheid 293 186 211 236 136
totaal 546.4 685,8| 798,8 846,6 679,2

Maatregelen zorg
1150 IC bedden als basiscapaciteit

Publieke Gezondheid
Crisisbeheersing en
Infectieziekten

Datum
17 december 2021
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Publieke Gezondhei
Crisisbeheersing en
| Opschaling 200 IC-bedden (incl. uitbreiding klinische bedden) in ziekenhuizen -en
| Cohortbedden buiten ziekenhuis en extra vervoersmogelijkheden

| Inrichten ziekenhuiscoérdinatie (landelijk) e
r 2021

| Zorgreservisten
| Versterken infectieziektepreventie langdurige zorg, waaronder inzet SO en AVG artsen

Maatregelen publieke gezondheid

| Versterken GGD

Extra opleidingsplaatsen ggd-artsen

Robuuste crisisstructuur VWS, RIVM, GGD, 1G] en Landelijke Functionaliteit
Infectieziektebestrijding

Versterken zoonosebeleid

Versterken ICT *

Maatregelen leveringszekerheid
Versterken productie medische producten, aanleggen voorraden medische producten *

Het aanleggen van voorraden van geneesmiddelen
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