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Kopie aan

1. Welkom

2. Vaststellen agenda
Belangrijkste doel van deze call:
- Stand van zaken werkgroep continuiteit van financiering (zie definitieve
tekst in bijlage) en werkgroep meerkosten.
- Relatie met afspraken BoFV
- Verdiepen uitgangspunten - wat valt onder “effecten na corona’
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Directoraat Generaal
Langdurige Zorg

z Py D tie J d
Werkgroep 5: effecten na de coronacrisis 020, BN

voor de zomer gaan Rijk en gemeenten in gesprek over de
compensatiemogelijkheden van de effecten die optreden na afloop van de it
coronactisis. Dan gaat het om de per saldo extra uitgaven over het geheel 5 511 2020
van 2020 voor zover die gerelateerd kunnen worden aan een evident
uitstel van noodzakelijke zorg. Hierbij wordt ook rekening gehouden met
wat onder de gebruikelijke omzet kan worden gerealiseerd.

a. Doel: neutraliseren jaar 2020 voor zorgaanbieders en gemeenten

b. Uitkomsten/uitwerking vraagt bestuurijke weging

Uitgangspunten - ter bespreking
a. Werkgroepje zoekt naar manier om de financiéle gevolgen te
neutraliseren van effecten van de coronacrisis op uitstel van zorg
en ondersteuning ihkv Wmo en JW.

b. Daarbij wordt in dit geval gekeken naar relatie Rijk -
gemeenten en wat het Rijk kan doen om de financiéle effecten te
neutraliseren. Op dit moment wordt daarbij er van uit gegaan dat
gemeenten zelf het beste in staat zullen zijn om daarover
afspraken te maken met de aanbieders die die uitgestelde zorg
leveren. Het is mogelijk dat daar toch nog landelijke harmonisatie
op nodig is, maar dat is voor nu niet de focus.

c. Het lijkt verstandiger om tijdens deze fase van
crisisbezwering de financiering van een oplossing al rond te
krijgen (in plaats van dat achteraf te doen). Daarom kijken we
naar een manier waarop er op korte termijn onderzocht kan
worden wat aanvullende gemeentelijke uitgaven zullen zijn
aan uitgestelde zorg.

d. Dit heeft als implicatie dat we een best guess willen
bewerkstelligen. Inherent aan die oplossing is dat we er dus ook
naast kunnen zitten (ten goede of ten kwade), maar dat we in elk
geval voorwaarden proberen te creéren om vanuit alle
betrokkenen vertrouwen in die best guess te krijgen.

e. Dit heeft ook als implicatie dat we snel met een voorstel voor een
oplossing moeten komen, lang voordat we alle benodigde
informatie hebben over hoe de crisis afloopt. Daarom werken we
met scenario’s en houden we rekening met de te voorziene
variabelen die effect hebben op hoe we de uitgestelde vraag
moeten vaststellen (duur crisis en tempo van terugschroeven van
belemmerende maatregelen, beschikbare capaciteit van
aanbieders om achterstanden weg te werken en de wijze van
bekostiging en inkoop).

f. Om dit te onderzoek willen we enkele (bijvoorbeeld 15)
gemeenten selecteren, die gezamenlijk ongeveer representatief
zijn voor zlle gemeenten. Bij deze gemeenten wordt dan gemeten
welke effecten er optreden als gevolg van de coronacrisis (ten
opzichte van bijvoorbeeld peiljaar 2019). Deze resultaten
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extrapoleren we naar een totaalbedrag. Directoraat Generaal
Langdurige Zorg

g. Om dit goed te kunnen meten is goede cijfermatige inzicht in de ‘Jeugd

ontwikkelingen binnen deze gemeente nodig. Daarom zou een

vereiste kunnen zijn dat een onderzochte gemeente al minstens it
sinds begin 2019 het berichtenverkeer goed op orde heeft. Hierin 5 512020
kan het Ketenbureau i-Sociaal domein adviseren.

We verwachten de volgende effecten (te kunnen meten) na de
coronacrisis door uitgestelde zorgvraag:

« golfbeweging (wat nu niet wordt geleverd, zal straks worden geleverd
bovenop wat straks sowieso zal worden geleverd)

* waar nodig en mogelijk zal meer (tijdelijk/flexibel) personeel worden
ingehuurd om die toename op te vangen

« wachtlijsten zullen ontstaan of toenemen op plekken waar men die extra
vraag niet aan kan (met alle nadelige gevolgen van dien)

¢ Noodzakelijk zorg wordt uitgesteld waardoor problematiek
verergert (met zwaardere zorg op een later moment als gevolg)

s mogelijk een toename in echtscheidingen

* toename crisissituaties

¢ Voor sommige diensten worden bepaalde groepen mensen nu
zichtbaarder, wat een effect kan hebben op de vraag naar die diensten
na de crisis

e \oor zover er sprake zal blijven van andere gedragsvoorschriften moeten
zorgverleners rekening gaan houden met de "anderhalve-meter-
samenleving” (en de effecten daarvan)

Waar treden deze effecten voornamelijk op?

De volgende variabelen zijn van groot belang bij de uitwerking van de
onderzoeksopzetten:

e Duur crisis en snelheid van het terugschroeven van maatregelen (dus
denken in scenario's).

e Bekostigingssystematiek en inkoop.

e Type voorziening (voorstel voor apart nemen van Wmo, Jeugd, MO en
BW).

Overwegingen bij uiteindelijke toedeling van extra geld waar afspraken over
gemaakt wordt:

e Via gemeentefonds heeft voorkeur om aan te sluiten bij 'gewone' verdeling
van geld, in plaats van ook nog aparte verdeelsystematiek te bepalen.

s Geeft daarnaast gemeenten een prikkel om zo veel mogelijk te sturen op
het behalen van hun voorgenomen transformatiedoelen.

Planning:

e Vanaf eind april komt er waarschijnlijk inzicht in de eerste effecten van de
golfbeweging. Daarom op zo'n kort mogelijke termijn beginnen met
vaststellen van te meten variabelen en mogelijk aanwijzen waar we die
gaan meten (of vaststellen waar we die zouden kunnen meten).
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e Streven: scenario's en onderzoeksopzetten vaststellen en bestuurlijke Directoraat Generaal
afspraken maken over neutraliseren financiéle effecten voor 1 juni. Langdurige Zorg
Directie Jeugd
10)(2e)
Varia/aandachtspunten
Andere financiers (zorgverzekeraars en zorgkantoren) geven aan 60 tot 80 atun
procent te vergoeden. Hoe verhoudt zich dit tot ons streven om op een lijn met 3 april 2020
andere financiers te zitten?

Ook binnen het sociaal domein is sprake van verminderde inkomsten van
gemeenten. In hoeverre past dit vraagstuk hieronder thuis?

5. Afspraken en planning

a. Over twee weken weer een call

b. Twee notities opstellen.
i. Uitwerken besproken uitgangspunten in een notitie.
i Deze notitie al voorzichtig bestuurlijk toetsen.
Proces (incl. timing compensatie).

6. WVTTK
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