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Buiten werktjfden mailen mag, maar is niet nodig.
Beantwoord deze mail op een voor jou passend moment.

van: [FEEER B (EED)

Verzonden: maandag 4 mei 2020 14:45

Aan )" SAEDE @amsterdamumec.nl>
CC:] @minvws.nl>

Onderwerp: RE: notitie

Beste

’

i . (R ARETET R @ min vws.nil; KRN |

Hioze)i (10)2e) [GINTAVERIA  (10)2e)  Noojeo]

Dankjewel voor je conceptnotitie waarin je ingaat op draagkracht, hersteltijd, werkdruk en mentale ondersteuning van
verpleegkundigen. Jouw branche-overstijgende kennis en expertise op het verpleegkundig domein is voor ons waardevol.

Zoals zojuist telefonisch besproken is deze notitie vooral een inventarisatie van vraagstukken en ontbreekt er op dit moment nog

een duidelijk advies met oplossingsrichtingen. Ook is voor ons niet altijd duidelijk wie waarvoor verantwoordelijk is en om welke

reden. Om deze vraagstukken een stap verder te kunnen brengen is het voor ons belangrijk om een advies te ontvangen waarbij

de genoemde vraagtukken worden geprioriteerd. N.a.v. het concept hebben we een aantal vragen; zie hieronder en voor meer
detail de bijlage. Ook hadden we het net over cijfers: als je voor mij gerichte vragen hebt rondom cijfers, dan kan ik e.e.a. bij

ons intern uitzetten.

Lijkt me prima om woensdagochtend rond 9 uur te bellen. En dan kunnen we vrijdag zoals met Nicole afgesproken een volgende

versie met z'n drieén bespreken.

Hartelijke groet, KNGS
.

In het stuk lopen de verschillende groepen door elkaar: verpleegkundigen, verzorgenden, gespecialiseerde
verpleegkundige en verpleegkundig specialisten. Moeten we deze verschillende groepen verpleegkundigen als één groep

beschouwen?

e Bij een aantal vraagstukken worden acties en partijen genoemd. Hierbij is of niet duidelijk welke actie wordt bedoeld of
waarom de genoemde partij een hoofdrol zou moeten krijgen. In de notitie wordt bijvoorbeeld niet duidelijk waarom
V&VN bijvoorbeeld zou moeten prioriteren in de vraag welke zorg opgeschaald moet worden.

« Je schetst dat dertig procent van de instellingen nu op de korte termijn nog geen goede ondersteuning voor
verpleegkundigen en verzorgenden heeft. Er zijn twee initiatieven: ‘sterk in je werk’ en ‘Psychosociale ondersteuning
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voor zorgprofessionals van ARQ IVP’. Beiden zijn toegankelijk voor alle zorgprofessionals. Zouden deze initiatieven dit
‘gat’ kunnen vullen?

¢ V.w.b. de BIG maatregelen is e.e.a. onjuist in stuk opgenomen. VWS heeft mogelijk gemaakt dat voormalig
verpleegkundigen en artsen, met een vanaf 1 januari 2018 verlopen BIG-registratie, weer aan de slag kunnen. Een
andere maatregel is dates de herregistratie van alle artikel 3 beroepen is opgeschort. Ook is er voor artikel 14
(specialisten) een coulance regeling. Hierover is uitgebreid gecommuniceerd. Jij geeft aan dat hier actie van VWS is
vereist. Vraag is welke actie jij aanvullend van ons verwacht?

s« Verder wordt in de notitie gemeld dat de GGZ en verstandelijk gehandicaptenzorg nog minder goed in beeld zijn en dat
de CNO voor die sectoren nog een rondgang zou moeten maken. Op welke termijn zou dit kunnen en wat betekent dit
voor deze (concept)notitie?

Vriendelijke groet, [{9IED)]

mw., (10)(2e
plv. hoofd afdeling Beroepen/ codrdinator, directie MEVA
Ministerie van Volksgezondheid, Welzijn en Sport

Parnassusplein 5 | 2511 VX Den Haag
Postbus 20350 | 2500 EJ Den Haag

Buiten werktjden mailen mag, maar is niet nodig.
Beantwoord deze mail op een voor jou passend moment.

Van: (10 29 ) M{(L.amsterdamumc.nb
Damm vrijdag 01 020 3:50 PM
on: RIS RECTEEN MRETEEN s -

Olldﬂ'Wel p: notitie

Best<THHER)

Bijgevoegd de notitie die ik heb opgesteld mbt mentale problemen, draagkracht en verpleegkundige vraagstukken bij opstarten
van de reguliere zorg. Wat nog concreter moet is wie waarvoor verantwoordelijk is/bij betrokken is. Ik heb nu initieel de
vraagstukken geinventariseerd die beantwoord moeten worden.

Als we elkaar zo spreken zou ik graag ook nog iets horen over de technische briefing volgende week.

Wndeh’jke groet,
Y F\msterdom umc 5
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