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Zorg in de toekomst, zorg van de toekomst

Binnen VWS is een crisisstructuur als pendant van de nationale crisisstructuur in werking die de
organisatie weergeeft van alle betrokkenen op VWS bij de Covid-19 crisis (zie nota
dd 22 april). Er wordt nagedacht of deze structuur in deze vorm moet blijven voortbestaan of dat bij
de overgang naar een volgende fase in de crisis en het afschalen van de nationale crisisstructuur voor
de zomer, een andere organisatie binnen VWS meer voor de hand ligt (zie de nota van sprint naar

marathon van JREEIEERS dd 29 april).

Daarnaast zijn er vraagstukken rond de effecten van de crisis op voortgang van de reguliere zorg, op
de volksgezondheid en op de toekomstige organisatie van zorg op de middellange en langere termijn.
Over hoe deze laatste vraagstukken binnen VWS zijn georganiseerd gaat deze notitie met als doel in
kaart te brengen of er ‘witte vlekken’ zijn die nog opgepakt moeten worden, of er overlap inzit en of
een en ander helder en eenduidig is belegd.

1. Reguliere zorg die deels stil ligt

Wat is het probleem?
e Huisartsenzorg wordt deels ontmoedigd door huisartsen en deels is bevolking zelf
terughoudend
e Overige eerstelijnszorg ligt deels stil, is deel beperkt, komt deels op gang: bijvoorbeeld
fysiotherapie, eerstelijns GGZ-zorg, mondzorg.
s Maedisch specialistische zorg ligt deels stil
o Urgent planbare zorg
o Electieve (planbare) minder urgente zorg
o Specialistische GGZ zorg?
e Langdurige zorg ?
e Gehandicaptenzorg en dagbesteding
e Jeugdzorg?
¢ Maatschappelijke ondersteuning

Hoe wordt het opgepakt?
VWS heeft de NZa gevraagd regie te nemen op dit vraagstuk en het samen met andere
overheidspartijen en veldpartijen op te pakken.

Wie is verantwoordeljjk?

(10)2e) [ord

Relatie met andere trajecten?
Vooral met het crisis-traject in de ambtelijke vijfhoek over het opstellen van protocollen (zie 4).

2. Volksgezondheidsvraagstukken

Wat is het probleem?
e  Erzijn extra risico’s door thuiswerken, thuisblijven, minder bewegen en beperkte contacten.
o Mogelijke effecten: stijging overgewicht, toenemende verslavingsproblemen
(waaronder alcohol, gamen, gokken, etc), eenzaamheid, klachten rond geestelijke
gezondheid.
e De vier nationale screeningsprogramma’s liggen stil.
e Vaccinatieprogramma ligt grotendeels stil (check).
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Hoe wordt het opgepakt?
PM check DGV-kolom

Wie is er verantwoordelijk?
PM check DGV-kolom

Relatie met andere trajecten?
PM check DGV-kolom
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