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Hoi allen

Mooie strakke annotatie.
Gezien de onderwerpen vraag ik me idd af of het niet beter is dat
is toch erg OJGZ.

o IEEE

Blaanhaakt darjEEIBYDe verhouding qua onderwerpen

Ministerie van Volksgezondheid, Welzijn en Sport
Parnassusplein 5| Postbus 20350 2500 EJ Den Haag |
@ (secretariaat:

P minvws.nl

van: [T BESET @ invws.nl>
Verzonden: donderdag 12 november 2020 16:21

@minvus: ) SRR s i
e L
@minvws.nl>

met de RV (INEEEZIN, voorzitter + [NNENNEEEDNNN -

Onderwerp: RE: Kennismakingsgesprek
maandag

ol KN
Hierbij de annotatie voorvoor zijn gesprek met maandag a.s.:

1. Vaccinatiestelsel

- De RVS heeft op 18 februari 2020 een adviesvraag ontvangen van VWS voor een verkenning naar het stelsel van
vaccinatiezorg in Nederland.

- Mede vanwege corona heeft de RVS niet op de voor hun gangbare wijze invulling kunnen geven aan de verkenning.

- De RVS heeft een conceptadvies met VWS gedeeld en hierover is op 24 september overleg geweest tussen VWS en RVS.
In dit overleg is door VWS geconstateerd dat de verkenning op meerdere punten (nog) onvoldoende tegemoetkomt aan
de verwachtingen van VWS. Hierover is doorgepraat en er zijn daarna via de mail suggesties gegeven, bijvoorbeeld als
het gaat om het uitbreiden van de geconsulteerde personen, de diepgang van de analyse, ook omschrijven wat er goed
gaat in het stelsel en kijken naar de bestuurlijke, organisatorische en financiéle aspecten. Daarnaast heeft VWS
aangegeven dat ze op dit moment nog niet op zoek is naar oplossingen maar echt naar analyse met hooguit enkele
denkrichtingen. Op basis van de verkenning zal VWS beslissen over een eventuele toegespitste adviesvraag.

- De RVS heeft per mail gereageerd dat het vervolg van de verkenning rekenschap geeft aan de hierboven genocemde
punten, dat de planning daardoor zal verschuiven en dat het team versterkt gaat worden. De RVS koerst nu af op
oplevering jan/feb 2021 en de RVS zal periodiek overleggen met VWS organiseren om de voortgang te bespreken.

- Je kan aangeven dat je blij bent dat er een goed gesprek is gevoerd en dat je ook blij bent met de wijze waarop de RVS
dit nu verder invulling geeft. En dat je hoopt dat dit tot een gedegen verkenning gaat leiden. Dit was al van belang
vanwege de aandacht voor het vaccinatiestelsel voor de coronacrisis, maar ook straks met het coronavaccin zal er weer
volop aandacht zijn voor het vaccinatiestelsel in algemene zin.

2. Advies Indirect Gezondheidsbeleid
- De RVS is sinds begin dit jaar bezig met een (ongevraagd) advies over preventie, de werktitel is ‘indirect
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gezondheidsbeleid’, publicatie wordt voorjaar 2021 verwacht.

- Meva en PG (sinds kort) zijn aangehaakt.

- De focus ligt op indirecte/maatschappelijke invioeden op sociaaleconomische gezondheidsverschillen (SEGV= verschil in
gezondheid en levensverwachting tussen mensen met een hoger en lager opleidingsniveau en/of inkomen). Hierbij kan
gedacht worden aan:

o Bestaanszekerheid

o Leefomngeving

o Werkomstandigheden
o Etc.

- RVS kijkt naar lokale initiatieven in bestrijding van gezondheidsachterstanden (wat werkt hier, welke lessen kunnen we

hieruit trekken), te weten:
o Trendbreuk Zuid-Limburg
o Kans voor de Veenkolonién
o Nationaal Programma Rotterdam Zuid

- Je kunt aangeven dat wij erg benieuwd zijn naar de resultaten.

- Je kunt aangeven dat VWS betrokken is bij de Regio Deals Drenthe, Groningen en Utrecht (eveneens lokale initiatieven
waarin domeinoverstijgend en veelal indirect aan gezondheidsachterstanden gewerkt wordt). Als daar behoefte aan is
kan PG zorgen voor een link tussen RVS en de genoemde Regio Deals.

3. Advies Bestaansonzekerheid en gezondheid

- De RVS start binnenkort met een onderzoek naar de samenhang tussen bestaanszekerheid en gezondheid. Vanuit VWS
zijn ‘programma schulden & gezondheid’, DMO en PG aangehaakt.

- RVS wil aan de hand van ‘profielen” verhalen vertellen van individuen die met problematiek omtrent bestaanszekerheid te
kampen hebben. Op deze manier wordt invoelbaar gemaakt waar zo iemand allemaal mee te maken heeft (ook qua
overheidsbeleid). De profielen worden ondersteund door statistieken die inzichtelijk moeten maken hoeveel mensen in
een vergelijkbare situatie verkeren.

- Je kunt aangeven dat we bij VWS sinds ongeveer een jaar het ‘programma schulden & gezondheid” hebben lopen, en dit
thema dus ook bij ons veel aandacht krijgt. Goed dat dit programma ook is aangehaakt.

- Je kunt vragen hoe dit advies zal gaan aansluiten op de adviezen ‘indirect gezondheidsbeleid’ en het reeds gepubliceerde
essay gezondheidsverschillen (zie punt 4). Waarschijnlijk is er veel overlap.
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Korte samenvatting van dit essay (vorige maand gepubliceerd):
a. De interventies die in het verleden effectief waren bij het terugdringen van SEGV waren niet expliciet op
SEGV gericht:

1. Stadshygiéne (schoon drinkwater en riolering)
1. Sociale wetgeving (arbeids- en leefomstandigheden)
1. Onderwijs (gemiddeld opleidingsniveaun nam sterk toe)

b.  Volgens RVS is het huidige beleid te veel gericht op het individu (door bv. op leefstyjl te focussen) en zou
het effectiever zijn de overheid zich richt op:

1. Leefomgeving
ii. Bestaanszekerheid

1. Mentale weerbaarheid (via het onderwijs)

- PG was aangehaakt bij het opstellen van dit essay.

- De inhoud is niet echt nieuw, maar wel erg goed en helder weergegeven. Je kunt de RVS hiermee complimenteren.

- Je kunt aangeven dat het essay is geagendeerd in de ‘stuurgroep impact op gezondheid’. De stuurgroep impact op
gezondheid is ruim een jaar geleden gestart in de gedachte dat het beleid van andere departementen medebepalend is
voor de gezondheid en daarmee ook voor de zorgkosten van Nederland. En dus ook voor (een mogelijke daling van) dat
deel van de rijksmiddelen dat naar de zorg gaat. Met de stuurgroep wordt gesproken over deze ‘brede determinanten’.
De aanpak van gezondheidsachterstanden is hierbij een rode draad, omdat juist daar veel winst te halen is met beleid
van andere departementen. Concreet wordt deze maanden gezamenlijk gewerkt aan fiches voor een nieuw
regeerakkoord. De stuurgroep zal tevens worden ingezet als een gremium om met de RVS het gesprek aan te gaan over
hun adviezen.

Als ik het goed begrepen heb zaI(CC) aansluiten.
Wil je mij laten weten of het gewenst is dat ik ook aansluit?
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Alvast bedankt en als er nog vragen zijn hoor ik het graag.

Groeten,

Verzonden: donderdag 12 november 2020 09:27
minvws.n>; [ EEE EEEe minvs.-; IEENN

@ minvws.nl>

cc: ) SEE@ minvws.nl>
Onderwerp: RE: Kennismakingsgesprek met de RVS (, voorzitter + a.s.

maandag

Top. Dank.

Groeti es,

vor: I minvws i

Verzonden: donderdag 12 november 2020 09:18

@ minvws.nl>

cc: 5120 ) S @ minvws.nl>
Onderwerp: RE: Kennismakingsgesprek met de RVS (, voorzitter + a.s.

maandag

Dat komt goed, je krijgt vandaag nog onze input.

Groeten,

Verzonden: donderdag 12 november 2020 09:17

minvws.n'>; [N minvws.ni>; [EEECD

)

i minvws.nl>
Onderwerp: Kennismakingsgesprek met de RVS voorzitter + as.

maandag

Goedemorgen 5.1.2e

A.s. maandag is het kennismakingsgesprek tussenen de RVS.
Lukt het jullie om morgen (vrijdag) voor 17.00 uur input voor dit gesprek per mail aan te leveren bij

Alvast bedankt

Met vriendelijke groet,

Secretariaat wnd. DGV (niet covid zaken)
Tel: 5.1.2e



