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Financierinqsopties extra IC capaciteit

Inleiding

Het LNA2 heeft aan VWS advies uitgebracht overeen opschalingsplan COVID 19 Onderdeel van

dit plan is het flexibel uitbreiden van de IC capaciteit Dit gebeurt in 3 stappen

Stap 1 100 structureel beschikbaar maken 1150 IC bedden

Stap 2 120 structureel beschikbaar maken 1350 IC bedden

Stap 3 150 flexibel beschikbaar maken 1700 IC bedden

Een grove inschatting is dat een IC bed in de huidige situatie gemiddeld circa € 1 miljoen per jaar
kost

Vraag

Op welke wijze kan Stap 2 en op een later moment Stap 3 het beste worden bekostigd

NB Hierbij is de stelling van VWS dat Stap 1 onder de normale verantwoordelijkheid van

ziekenhuizen en zorgverzekeraars valt Aandachtspunt hierbij is dat de gemiddelde IC bezetting
momenteel 78 is Dit betekent concreet dat ook Stap 1 in beginsel extra uitgaven met zich

meebrengt ten opzichte van de huidige situatie en dat verzekeraars deze middelen nog niet

hebben ontvangen via het macroprestatiebedrag In dit memo abstraheren we hiervan

Opties

1 Tarieven meerkosten Corona

In deze optie worden de kosten van de extra IC capaciteit in 2020 en 2021 bekostigd via tarieven

prestatie meerkosten Corona die instellingen uitonderhandelen met zorgverzekeraars

Voordelen

Past binnen de huidige bekostiging van IC s die ook via tarieven loopt add ons

Verzekeraars kunnen als zij daar aanspraak op willen maken gebruik maken van de

catastroferegeling voor deze meerkosten voor de jaren 2020 en 2021

NB op dit moment vindt er discussie plaats met ZN over catastroferegeling Verzekeraars

willen hier geen gebruik van maken maar andere ex post instrumenten binnen de

risicoverevening Het is niet bekend wat ZN en verzekeraars gaan doen als de kosten voorIC

ook ten laste van meerkosten gebracht gaan worden

Meerkostenprestatie is niet op verzekerden niveau en kan dus ook gebruikt worden als de

bedden niet worden bezet en heeft geen gevolg voor eigen risico

Meerkostenprestatie kan alleen in rekening worden gebracht als er een overeenkomst is

met zorgverzekeraar

Nadelen

Geen zekerheid voor instellingen vanwege onderhandelingen met zorgverzekeraars
Extra uitgaven via tarieven zorgt voor een nominale premiestijging Uitgaande van cQQ

meerkosten voor Stap 2 per jaar 200 extra bedden a

premiestijging circa Js Jeuro per jaar betreffen

Kosten komen in 2020 ten laste van reserves verzekeraars tot de drempel waarboven

verzekeraars op grond van de catastroferegeling aanspraak kunnen maken op een bijdrage
vanuit het Zorgverzekeringsfonds
De meerkostenregeling eindigt 31 12 2021 Het is dus geen structured

bekostigingsmethodiek
Onderhandelingen over meerkosten zijn vrijwel afgerond Dit zou een extra

onderhandelingsronde met zich meebrengen
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2 Beschikbaarheidbiidraae ficm tarieven

In deze optie wordt de uitbreiding van IC capaciteit bekostigd met een beschikbaarheidbijdrage
voor een deel van de vaste kosten en via de tarieven voor het gebruik Een

beschikbaarheidbijdrage is een bijdrage subsidie op basis van de WMG die bekostiging van

zorgaanbieders mogelijk maakt voor activiteiten en voorzieningen ten behoeve van de

beschikbaarheid van vormen van zorg

a waarvan de kosten voor de afzonderlijke prestaties niet of niet geheel zijn toe te rekenen

naar of in rekening te brengen zijn aan individuele zorgverzekeraars of verzekerden of

b waarbij een toerekening van de kosten naar tarieven marktverstorend zou werken en

c die niet op andere wijze worden bekostigd

Om de IC uitbreiding met een beschikbaarheidbijdrage te financieren moet VWS het Besluit

beschikbaarheidbijdrage WMG aanpassen Dit betekent concreet dat er een

beschikbaarheidbijdrage aan de amvb wordt toegevoegd voor extra IC capaciteit met daarbij de

geldende criteria op basis waarvan de NZa kan beoordelen welke instellingen voor die bijdrage in

aanmerking komen Deze criteria moeten zo worden opgesteld dat ze uitvoerbaar zijn voorde NZa

dus toetsbare norm en niet te ruim zijn om onnodige precedentwerking te voorkomen

Voor het aanpassen van de beschikbaarheidbijdrage dient het volgende proces te worden

doorlopen

Aanpassen Besluit beschikbaarheidbijdrage WMG via onderportalen MR en Afdeling
advisering van de Raad van State

Versturen voorhangbrief aan EK en TK na advies Raad van State

Aanwijzing VWS aan NZa na voorhangperiode van 30 dagen of verkort 5 dagen indien

spoedeisendheid nodig is en Kamers hiermee akkoord gaan

Uitgaande van bovengenoemd proces kan een beschikbaarheidbijdrage voor extra IC capaciteit
eind oktober begin november in regeigeving zijn vastgelegd De NZa kan de bevoorschotting al

starten vooruitlopend op en onder voorwaarde van wijziging van het Besluit

beschikbaarheidbijdrage WMG en aanwijzing aan NZa De aanpassing van de regeigeving kan met

terugwerkende kracht worden ingevoerd

De daadwerkelijke bezetting van de bedden als dat plaats gaat vinden zal dan wel door

verzekeraars betaald moeten worden

Voordelen

Het gaat hier om het beschikbaar hebben van capaciteit Inhoudelijk past een

beschikaarheidsbijdrage als oplossing dan ook het beste

De beschikbaarheidbijdrage is een kostendekkende vergoeding die door de NZa wordt

vastgesteld dus buiten onderhandelingen met zorgverzekeraars zodat instellingen
zekerheid hebben dat de kosten van de extra IC capaciteit bekostigd wordt

NZa heeft ervaring met het verstrekken van beschikbaarheidbijdragen die ook beinvloed

worden door productie Dit past binnen de reguliere systematiek van tarieven en

beschikbaarheidbijdragen vergelijkbare situaties gelden voor het traumahospitaal en

brandwondencentra

De NZa heeft ervaring met het belasten met daeb s en compensatie voor de

beschikbaarheid in de zorg Een compensatie voor een daeb waarbij beide voldoen aan de

Europese regels heeft geen voorafgaande goedkering van de Europese Commissie nodig

Nadelen

Extra uitgaven via beschikbaarheidbijdrage lopen via de lagere vereveningbijdrage ook de

nominale premie in Uitgaande van C^^^J^^Jmeerkosten zal de premiestijging circa jQ
aliMGalper jaar betreffen

Kosten 2020 worden betaald uit het Zorgverzekeringsfonds Reserves verzekeraars worden

dus niet aangetast maar er ontstaat wel een fondstekort dat in 2021 moet worden

weggewerkt via minder uitgaven lagere vereveningsbijdrage en meer opbrengsten een

hogere IAB
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Zorgverzekeraars hebben in beginsel geen invloed op de beschikbaarheidbijdrage en de

invulling van de extra IC capaciteit Als zij vervolgens wel de bezetting van bedden moeten

betalen zullen zij ook invloed willen hebben op de verdeling van de capaciteit

3 Subsidie VWS

De bewindspersoon van VWS kan in incidentele gevallen subsidies aan zorgaanbieders verlenen of

in andere gevallen op grond van een subsidieregeling die hij op grond van de Kaderwet VWS

subsidies heeft vastgesteld De bewindspersoon moet de subsidieregeling vooraf ter goedkeuring
voorleggen aan de Europese Commissie indien die regeling een notificatieplichtige steunmaatregel
is De bewindspersoon van VWS subsidieert in dit geval het beschikbaar houden van

buffercapaciteit door bepaalde ziekenhuizen

Voordeel

De extra uitgaven worden via de VWS begroting betaald en belasten daardoor niet de

premie

Nadelen

VWS DUS I hebben geen ervaring met het belasten met daeb s en compensatie voor de

beschikbaarheid in de zorg Een compensatie voor een daeb die niet voldoet aan de

Europese regels vormteen notificatieplichtige steunmaatregel VWS kan een dergelijke

compensatie pas verlenen nadat de Europese Commissie daaraan haar goedkeuring heeft

verleend

Past niet goed binnen bestaande systematiek van bekostiging via tarieven en of

beschikbaarheidbijdragen VWS subsidieert normaliter geen zorg die binnen de Zvw valt

Het al bestaande instrument beschikbaarheidbijdrage is bovendien ook een subsidie

DUS I zal deze subsidie moeten uitvoeren De kennis van het verstrekken van zo n soort

subsidie ligt nu bij de NZa en niet bij DUS I Bovendien vergt dit aardig wat capaciteit van

DUS I die er op dit moment niet is

Risico bestaat op dubbele bekostiging tussen begroting en premie wie betaalt de zorg op

de bedden die wel bezet worden Verzekeraars of overheid Het is niette achterhalen

welke patient op welk bed ligt regulier of VWS bed in de dbc tarieven zit ook al een

component voorde vaste IC kosten dus deze variant is lastig in de uitvoerbaarheid als de

bedden onverhoopt nodig zijn

Zorgverzekeraars hebben geen of beperkt invloed op de subsidie en de invulling van de

extra IC capaciteit Als zij vervolgens wel de bezetting van bedden moeten betalen zullen

zij ook invloed willen hebben op de verdeling van de capaciteit

4 Uitbreidinq IC tot overheidstaak maken en financieren

In deze optie wordt de extra IC capaciteit die gekoppeld is aan Corona crisis een expliciete
overheidstaak waarbij VWS of een gedelegeerd overheidsorgaan regie voert op deze extra

capaciteit de inkoop ervan en de financiering Pm verder invullen

Voordeel

De extra uitgaven worden via VWS betaald en belasten daardoor niet de premie
VWS Begrotingswet moet de uitgaven mogelijk maken de optie is zonder verdere

wetgeving te realiseren

Nadelen

Wijkt af van reguliere systematiek van tarieven en beschikbaarheidbijdragen
Risico bestaat op dubbele bekostiging tussen begroting en premie wie betaalt de zorg op

de bedden die wel bezet worden Verzekeraars of overheid Het is niette achterhalen

welke patient op welk bed ligt regulier of VWS bed in de dbc tarieven zit ook al een
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component voorde vaste IC kosten dus deze variant is lastig in de uitvoerbaarheid als de

bedden onverhoopt nodig zijn
VWS moet aanbestedingsprocedure doorlopen voor de inkoop van de extra

buffercapaciteit
VWS moet bestek opstellen met een exacte omschrijving van de opdracht van hetgeen
het wil contracteren VWS heeft echter geen ervaring met de inkoop van buffercapaciteit in

de zorg

Mitigeren gevolgen premie

De gevolgen voor de nominale Zvw premie bij opties 1 en 2 lijken beperkt Mocht het onwenselijk
worden geacht dat de extra IC capaciteit de nominale premie bei nvloed dan kan dit theoretisch

worden opgelost door een Rijksbijdrage in het Zvf te doen Dit vergt echter een wetswijziging van

de Zvw Bovendien is er risico op precedentwerking om een dergelijke bijdrage vaker toe te passen

bij eventuele andere negatieve effecten op de zorg premie

Dekking

Alle voorgestelde bekostigingsvarianten hebben financiele gevolgen omdat zij leiden tot extra

uitgaven binnen het UPZ dan wel het kader rijks beg rating De financiele gevolgen moeten bij de

Augustusbesluitvorming binnen het kabinet de afronding van de onderhandelingen overde

begroting 2021 worden ingepast Daarbij is denkbaar dat VWS zich op het standpunt stelt dat het

hier gaat om kosten die een direct gevolg zijn van de Covid 19 crisis en dat de kosten ten laste

van het beg ratingstekort en de staatsschuld worden gebracht en daarmee generaal worden

gecompenseerd Als we daarbij vooruitlopen op de integrale afweging binnen het kabinet tijdens
de Augustusbesluitvorming lopen we het risico dat VWS zelf opdraait voor dekking van de kosten

binnen UPZ en of VWS begroting
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Zoalsgenoemd een mail over het Afwegingskader bij steunverzoeken indViduele bedrijven

De Algemene Rekenkame r doet onderzoek naar de toe passing van het afwegingskad er de

consistentie en kwaliteit van de beoordeling van casussen De Algemene Rekenkamerheeft 26

junieerste esscns learned ge publicee rd en komt na de zomer met een aanvuilend rapport EZK

heeft met hulp van FIIN een projectdrectie opgericht om de kwaliteit van de beslufcvorming

rijksbreed te borgen PWC en KPtVIG zijn jngehuurd om te assasteren Het afwegingskader e n de

begeleid ng door EZK e van toepassing op de gehe fe rijkswerheid Dat geldt ook voor non

corona gevallen

Ikhebeinde middag overlegd met m|n aanspreekpunt binnen Financien hoe om tegaan SPP Dlt

e natuurlifc een topend traject waar veel expertise in steDing isgebracht en dat vrij specifiek is

voor het beleidsterrein pub lie ke taken Sanqu in SPP Het is m i wenselijk het proceszomin

mogelijk te verstoren gezien de termijn Ik hoop donderdag duideljkheid te hebben in hoeverre

deze oritwikkeling iets betekent voor het p races rond SPP in de tussentijd is het in iedergeval

goed dat jullie het afwegingskader opnieuwscherp hebben en kennisnemen van delessons

learnedvan de AR beide bijgevoegd

Groeten
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De laatste stand

MEVA legt laatste hand aan woordvoeriigsijn die vanavond met^^^jesproken wordt Eea

wordt morgen waarsch|nlijk extern gecommuniceerd

Scope afbakenine we 1 bonus

De focus Hgt op verpleegkund gen niveau 4en hoger verzorgenden niveau 3 helpenden

niveau 2 en onderste unend pensonee zoais de zorghufa Maar het aantal medewerkers dat in

aenmerking kornt isruimer Denkaan Doktersassstenten anesthesiemedewerkers

Jeugdzorgwerkers jeugd en ge zhsprofession a Is

Formulering ’Denk aan laat ruimte ook voor bijvoorbeeld pedagogen of psychoJogen deze

kjnnen ook onder de scope vallen Keuze voor jeugdzorgwerkers jeugd en gezinsprofessionals
Is breed en hier kun je ook bijv medewerkers in de jeugdbescherming onder scharen

j eugdzorgwerkers of psychologen of professionals in de GGZ etc

Cokgeven we met jeugdzorgwerkers jeugd en gezinsprofessionals aan dat het zowel om SKJ

geregistreerde professionals kan gaan alsmede MBO professionals

Verdere afbakenlig

Voor deze groep geldt dat zij in dienst z|n dan weI ingehuurd alsZZP er doorzorgaanbieders die

uitvoeriig geven aan de Zvw Wlz Wmo Wpg en Jw en minder dan twee keer modaal verdienen

Dit is verge lijkbaar m et FWG 65 elide schaal CAO Ziekenhuizen en WT

Er istevens sprake van

Een d rectie refetie tussen de zorgverlener en de COVID 19 patent en er is extra inzet

gepleegd

Extra inzet gepleegd als direct gevolg van COVICH9

Extra inzet gepleegd ter vervanging van een coBega als direct gevolg van COVID 19

Er is mentale drukervaren door de directe effecten van de COVID 19 maatregelen die de

zorg en het welzijn van patienten en clienten bemoeilijct Denk aan het sluiten van

verp leeghuizen gehandicapten of tugd nstellingen maar ook het werken in de zorg

aan hu E bij kwetsbare groepen enknderen

Er is vermoeden van het opfopen van Covid 19 door de professional tijdens het werk

Er isgezorgd voor borgng van de hygiene op de plekken waar COVID 19 patienten zijn

verzorgd

NE kinderen toegevoegd

Scope seen bonus

Hoewel erveel waarderiig is voor ait professionals isereen aantal beroepen functies

waarvoorgeen bonus kan worden aangevraagd

Denk aan tandartsen etc In dit Ijstje staat we noemede werkers in de dagbesteding De

beroepen die in de versie van MEVA van vanochtend stonden zoais orthopedagogen VT

medewerkers wijkteammede werkerszjneruit gehaald in de ntuwe versie

Indie n een professional we I void oet aan een van de voorwaarden dan kan voor de professional
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een bon us worden aangevraagd

NB MEVA wil medewerkers in de dagbesteding hierwel inhouden in lijstje geen bonus Heb

aangegeven richtingMEVA dat llogeeropvang en dagbesteding niet allemaafl gesioten zin n

corona tfd MEVA denkt hierbj ook asn gesioten dagbesteding op DMO geb ed Door

formula ring indien een prof wel voldoet aan een van de voorwaarden dan kan alsnog bonus

worden aangevraagd geven we ook weer ru trite om abnog aanvraag te doen ook ais het om

dagbesteding gaat denk ik dan maar

Lang verhaal kort ook MEVA isgaandeweg vandaag tot concius e gekomen net aiswij dat het

niet te doen is om een voile dig ijstje van be roe pen weerte geven erzijn te veel

beroepen functies oude stijl nieuwe benamingen en gaat net ijkken om herbij volledig te

z|n Dusgedoe en daarom faeter om er ietste pikken dat de feding dekt

Dankvoor al het meedenken in kortetijd
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Onderwerp SPOED bonus zorgprofessionals graag neactie naar m| voor 15 30 vandaag

Urgentie Hoog

Graag Julie huip bij het volgende

Kabinet wil zorgprofessionals die de afgelopen tfd hard hebben gewerkt om de corona

pandemie het hoofd te bieden extra waarderen IK brief hierover heeft tot veel reuringge luid in

het veld waarbij werkgevers aangeven niet zeif te wilen aangeven wie ervoor in aanmerkng

komt en wie dusook niet

MEVA maakt woordvoeriigsfijn trfeadlins vandaag gereed} die duidelijter kader moet scheppen

wie welenwie niet MEVA gaat hiervoor uitsplitsing maken in beroepen NB MEVA heeft

voor nu het pad verlaten om per brsnche te benoemen wek typezorger ondervat bijv

intramuraa^ onafgebroken 24 uurs zorg etc dit omdat benoemen van crteria lastig wordt

Graag Julie reactie op het MEVA scenario en het voorstel voor Jeugd

See nar o MEVA

De focus ligt op verpieegkundigen niveau 4en hoger verzorgenden niveau 3

helpenden nVeau 2 en ondersteunend personeel zoals de zorghulp Maar het aantal

medewerkers dat in aanmerking komt is miner in aanmerklng komen

Doktersassistenten aneihesiemedewerkers OK medewerkers bedrijfsmaatschappelijk

dienstverleners klinisch technoJogen laboranten artsen in opleid ng
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je ugdbesc herrm ngsmedewerke rs fjhu iszorgmedewerkers en hu ioudelike hu Ipe n

opvangmedewerkers en schoonmakers in zorginste Bingen Geel jeugd raze DMO

r Vaorstd voor Jeugd

Opnemenvan de vojgende be roe pen jeugdbeschemer jeugdredasseerder

pedagogisch medeweirker jeugdzorg woo in foegelei der Jeugd

NB deze beroepen vallen allemaal onder jeugdzorgwerkers MBO en HBG niveau

Welke be roe pen m ssen jullie Bijv vanu it optiek jeugd ggz jeugdzorg 3 M

voorzieningen

Er istevens sprake van

Een drectie refetie tussen de zorgyerlener en de COVD 19 patient en er is extra inzet

gepJeegd

Extra inzet gepieegd ais direct gevolg van COViD 19

Extra inzet gep Jeegd ter vervanging van een coUega ais direct gevo£ van COVID 19

Er is mentaie drukervaren door de directe effecten van de COViD 19 maatregeien die de

zorgen het welzijn van pat lenten en c lenten bemoeilikt Denk aan het sluiten van

verpleeghuizen gehandicapten of leugdinstel Ungen maar ook het we rken in de zorg

aan huisbijkwetsbare groepen WT

Er e vemnoeden van het optopen van Covid 19 door de professional tfdenshet werk

Er is gezorgd voor borgng van de hygiene op de plekken waar COVID 19 patienten zijn

verzorgd

r Voorstel voor Jeugd

Jeugdinstellingen vervangen door gedeelteliik sluiten ^ an Residentiele

i eugdhulp en i ustitiel e i eugdinri chtingen fvraag is ditiiberhaupt voorgekomen
dat deze gedeeltelijk geslotenzijn

Lijstje met beroepen functies waarvoorgeen bonus kan worden aangevraagd
Hetbetrefttandartsen tandartsassstenten mondhygienisten apothekers fysotherapeuten

gezondheidspsychobgen orthopedagoog generalisten physician assistants psychotherapeuten

verbskundigen dietisten ergotherapeuten huidtherapeuten kiinisch fysici logopedisten

oefentherapeuten optometristen podotherapeute n radiodiagnostisch laboranten

tandprothese profession als medewerkers in de dagbesteding wij en jeugdteammedewerkers

veiligthu Emedewerkers personeel in staffunctesenfaciltair personeel

Voorstel voor Jeugd

Opnemenvan devojgende beroepen medeweirker VeiligThuis ambulant

hu I pverlenerjeugdzorg begeleider pleegzorg bemiddelaar pleegzorg

educatiemedewerker gezinsvoogd jongerenwerker begeleiding bij women of

dagbesteding in gehandicaptenzorg pscydiologen psychiaters Vraag aan juilte

een s

Alternatief 66k aan lijstje toevoegen wijkteamprofession ais omdat we dan bijv in

dienst vangemeente hiermee coveren Zt waarschijnlijkn et onder ambubnt

hufcverfener dacht ik zetf

Welke be roe pen m ssen jullie @ JenV dekt dfc auIEe terrain ook
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NB @ DMO z‘e @ en DM0 heroepen dus let daar even op
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