Toelichting bij het VGZ Zorgkantoor regionaal aanvullend inkoopbeleid transitiemiddelen 2022-2023 naar aanleiding van de vragen
gesteld voor de Nota van Inlichtingen:

Indien een vraag betrekking heeft op tekst die letterlijk terug te vinden is in de inkoopdocumenten, een vraag de situatie van de individuele
zorgaanbieder betreft of indien de gestelde vraag geen feitelijke vraag betreft, dan kan het zijn dat deze niet is opgenomen. Het kan dus
voorkomen dat de door u gestelde vraag niet (letterlijk) terugkomt in dit document. Hebben vragen of bezwaren alleen betrekking op landelijk

uniform beleid, dan zijn de antwoorden opgenomen in het landelijke ZN document.
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Transitiemiddelen regionale vragen

Voor iedereen.

Paragraaf Vraag Antwoord

inleiding Komen deze transitiemiddelen in plaats van, of bovenop de 4,2% De regionale regelruimte komt niet te vervallen. De
regionale middelen? Als de 4,2% middelen komen te vervallen, waar transitiemiddelen bestaan naast de regionale
gaan deze dan heen? regelruimte.

Inleiding Hoe verhouden deze transitiemiddelen zich tot de recent ingediende | De transitiemiddelen zijn een separate
plannen voor de 2*0,2% opslag bij de inkoop van het zorgkantoor? financieringsmogelijkheid met eigen voorwaarden voor

toekenning.
Inleiding In regio NHN is een sterke samenwerking in de regio ontwikkeld op  Vanuit VWS/NZa zijn de kaders aangegeven

de verschillende thema's als arbeidsmarkt, regionale samenwerking,
bevorderen van technologie, innovatie en scheiden wonen zorg.
Hierop hebben we via de regionale middelen vanuit VGZ vijf
programmalijnen opgezet, in het verlengde van de eerdere
transitieprojecten. Bij de verschillende organisaties in de regio is
behoefte om de nu aangekondigde transitiemiddelen vanuit VWS
niet toe te voegen aan de regiomiddelen, maar in te zetten voor
projecten die binnen de organisaties gefinancierd moeten worden en
die invulling geven aan de genoemde thema’s van de beschikbare
transitiemiddelen. In de huidige begrotingen staat financiéle ruimte
voor innovatie onder druk, door o.a. hoog verzuim, inzet PNIL en

waarbinnen wij de transitiemiddelen kunnen uitzetten.
Het toekennen aan individuele Wiz-aanbieders (zie
ook paragraaf 1.4 landelijk beleid) behoort niet tot de
mogelijkheden.
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stijging kosten. In Noord-Holland Noord willen we de ruimte geven
aan individuele organisaties om deze middelen in te zetten

voor innovatiestappen die bijdragen aan gewenste, gezamenlijke
opgave. Voorstel is om hiertoe de inzet van middelen naar rato te
verdelen over de organisaties conform de voorwaarden die VGZ
zorgkantoor in hun aanvullend beleid daarvoor aangeett.

Hierover willen we in de regio duidelijke kaders en verantwoording
afspreken, en een infrastructuur van kennisdeling en implementatie
ondersteuning vormgeven. Graag vernemen we hoe

we dit passend kunnen inrichten met VGZ, op korte termijn, zodat
alle regionale NHN aanbieders belangrijke strategische beslissingen
over inzet projecten / innovaties tijdig kunnen nemen?

De transitiemiddelen worden per 2022 - 2026 voor 4 jaar
beschikbaar gesteld aan de regio. Hoeveel bedraagt het regiobudget
NHN per jaar?

Als op het ingediende voorstel voor 2022/2023 onvoldoende
maatwerk wordt geboden vanuit het standpunt van de
zorgaanbieder, kan er dan alsnog een beroep gedaan worden op de
hardheidsclausule? (b) Zo ja, welke termijnen gelden daarbij?

Als op het ingediende voorstel voor 2023 onvoldoende maatwerk
wordt geboden vanuit het standpunt van de zorgaanbieder, kan er
dan alsnog een beroep gedaan worden op de hardheidsclausule? (b)
Zo ja, welke termijnen gelden daarbij?

Kunnen we de regionale regelruimte behouden voor de organisaties
ter dekking van alle materiéle kostenstijgingen (voeding, energie, et
cetera) in 2023 en deze nieuwe transitiemiddelen inzetten voor de
transitietafel?

VGZ zorgkantoor verdeelt het regionaal stimuleringsbudget Wiz op
basis van de contracteerruimte naar rato over de sectoren. Kunnen
budgetten over de jaren heen ingezet worden, dus budget volgt de
projecten?

We werken niet met regiobudgetten.

Er bestaat geen relatie tussen de transitiemiddelen en
de hardheidclausule. Deze is dus niet van toepassing.

Er bestaat geen relatie tussen de transitiemiddelen en
de hardheidclausule. Deze is dus niet van toepassing.

Dat is niet mogelijk. Middelen vanuit de regionale
regelruimte mogen alleen ingezet worden voor het
doel, zoals omschreven in het Plan van Aanpak, als
bedoeld in het regionaal Inkoopdocument V&V 2023
van VGZ Zorgkantoor.

De transitiemiddelen die toegekend worden voor
2022, mogen deels in 2023 besteed worden. De
transitiemiddelen die voor 2023 toegekend worden,
dienen in 2023 besteed te worden. Dit beleid heeft
betrekking op 2022 en 2023. We gaan nu om deze
reden niet in op de periode na 2023.
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Waarom is ervoor gekozen om de berichtgeving aan individuele
organisaties te richten en (ook) op individueel niveau
budgetaanvragen mogelijk te maken, zonder dat hierover
afstemming heeft plaats gevonden met de regio? De middelen
komen o.a. ter beschikking om regionale samenwerking te
bevorderen; waarom is ervoor gekozen om het proces niet op
regioniveau in te richten?

Stimuleringsbudget. 1.1. Het moet aansluiten op €én of meer
actielijinen. Om welke actielijnen gaat dit?

Aanbieder is voornemens om voor 2023 effectieve technologie en
innovatie in te zetten met slim incontinentiemateriaal en/of
geavanceerde domotica op haar pg-afdelingen om zo de belasting
van ons zorgpersoneel te verlichten en het welzijn en veiligheid van
cliénten te bevorderen. VRAAG: past dit binnen uw
Transitiemiddelenbeleid (regionaal stimuleringsbudget Wiz
Ouderenzorg? Is dit voornemen voldoende om in aanmerking te
komen of moeten meerdere aanbieders hierbij betrokken zijn?

Een vraag betreffende de concretisering van bouwplannen en de
regio opgave. Hoe kunnen we voor de uitvoer en evt. versnelling van
die plannen aanspraak doen op transitiemiddelen?

Versterken van de digitale infrastructuur, daar zijn organisaties
allemaal mee bezig, intern, in de keten, digivaardigheid bevorderen,

Goedgekeurde projecten vanuit de transitiemiddelen
2022 dienen ook daadwerkelijk in 2022 te starten.
Omdat dit aanvullend beleid is hebben we alle
individuele organisaties geinformeerd zoals
gebruikelijk bij nieuw inkoopbeleid. Voor de sector
V&V bespreken we graag de ingediende plannen aan
de transitietafel in de regio.

Het gaat om één of meerdere actielijnen uit de
Toekomstagenda ‘Zorg en ondersteuning voor
mensen met een beperking’ . Meer informatie over
de actielijnen uit de Toekomstagenda kunt u vinden
op:
https://www.rijksoverheid.nl/documenten/publicaties/2
021/04/30/toekomstagenda-zorg-en-ondersteuning-
voor-mensen-met-een beperking.

Als voorwaarde is in het inkoopbeleid o.a. het
volgende opgenomen: Meerdere WIz zorgaanbieders
zijn betrokken bij de uitvoering van het plan, binnen de
kaders van de

Mededingingswet en er dient draagvlak te zijn binnen
de regio voor het plan. Indien u niet voldoet aan deze
en overige voorwaarden, komt u niet in aanmerking.
We beoordelen uw plan verder bij indiening.

Het regiobudget moet worden ingezet voor
ondersteuning bij de concretisering van de regionale
capaciteitsplannen verpleegzorg naar passende
realisatie. Bij de inzet van het regiobudget gaat het om
ondersteuning bij de omvorming van plannen van
intramurale capaciteit naar extramuraal. Bespreekt u
uw verdere plannen met uw zorginkoper in de regio.
De transitiemiddelen die toegekend worden voor
2022, moeten in 2022 starten en mogen deels in 2023
besteed worden. De transitiemiddelen die voor 2023



dit zijn meerjarige investeringen en afschrijvingen, kunnen we hier
een meerjarig budget voor bepalen?

3en4 Kan er co-financiering plaatsvinden vanuit de 0,2% opslag en de
verwachtingen | transitiemiddelen, op de voorwaarde dat er geen dubbele
financiering plaatsvindt?

3en4 Kunnen er nog plannen die nu ingediend zijn bij de inkoop 2023 bij
verwachtingen het zorgkantoor heringediend worden voor de transitiemiddelen,
gezien de omvang en relevantie?

toegekend worden, dienen in 2023 besteed te worden.
Dit beleid heeft betrekking op 2022 en 2023. We gaan
om deze reden niet in op de periode na 2023.

Bij voorkeur wordt een project gefinancierd vanuit één
soort budget. Dit scheelt administratieve lasten voor
zowel zorgaanbieder als zorgkantoor. Indien
noodzakelijk bestaat de mogelijkheid om verschillende
delen van het project, te financieren vanuit
verschillende budgetten. Een project met meerdere
onderdelen kan gefinancierd worden met middelen uit
de verschillende regelingen. Wij vragen u aan te
geven welk onderdeel van het project uit welke
regeling bekostigd kan worden.

Belangrijk hierbij is dat er geen sprake is van dubbele
financiering. Met dubbele financiering bedoelen wij dat
dezelfde kosten dubbel worden bekostigd.

Wij merken op dat het plan voor de opslag door de
individuele Wiz zorgaanbieder wordt ingediend, terwijl
het plan voor de transitiemiddelen namens meerdere
WIz zorgaanbieders moet worden ingediend.

Bij voorkeur wordt een project gefinancierd vanuit één
soort budget. Dit scheelt administratieve lasten voor
zowel zorgaanbieder als zorgkantoor. Indien
noodzakelijk bestaat de mogelijkheid om verschillende
delen van het project, te financieren vanuit
verschillende budgetten. Een project met meerdere
onderdelen kan gefinancierd worden met middelen uit
de verschillende regelingen. Wij vragen u aan te
geven welk onderdeel van het project uit welke
regeling bekostigd kan worden.

Belangrijk hierbij is dat er geen sprake is van dubbele
financiering. Met dubbele financiering bedoelen wij dat
dezelfde kosten dubbel worden bekostigd.



3en4
verwachtingen

3en4
verwachtingen

3en4
verwachtingen

3en4
verwachtingen

"In de inschrijving WIz 2023 zijn voor de opslagen “zorg dichtbij huis”
(0,2%) en “voldoende beschikbare zorg” (0,2%) door ons plannen
ingediend die een investering van ons vereisen die de 0,4%
ruimschoots overstijgt. Die opslagen zijn voor ons niet meer dan een
tegemoetkoming in de werkelijke kosten.

Vraag: Onder welke voorwaarden kunnen wij elementen uit de
verantwoording op de aanvragen van “zorg dichtbij huis” en
“voldoende beschikbare zorg” benutten voor de aanvraag van het
aanvullend beleid op de aanvraag transitiemiddelen?"

Binnen VGZ worden ‘klantfricties’ en ‘zinnige zorg initiatieven’
uitgevraagd. In hoeverre is het mogelijk dezelfde thema’s aan te
vragen via het ‘aanvraagformat transitiemiddelen’?

In hoeverre maakt VGZ gebruik van de inzet van transitiemiddelen
om bijvoorbeeld de financiéle middelen voor bijvoorbeeld zinnige
zorg initiatieven uit te breiden (aangezien daar overlap in kan zitten
qua thematiek)?

Indien VGZ zinnige zorg initiatieven/klantfricties voor een deel zal
vergoeden vanuit de transitiemiddelen (vergelijkbaar zoals Zilveren
Kruis doet voor de afspraken voor regionale ontwikkeling). Vloeit het

Wij merken op dat het plan voor de opslag door de
individuele Wiz zorgaanbieder wordt ingediend, terwijl
het plan voor de transitiemiddelen namens meerdere
WIz zorgaanbieders moet worden ingediend.

Bij voorkeur wordt een project gefinancierd vanuit één
soort budget. Dit scheelt administratieve lasten voor
zowel zorgaanbieder als zorgkantoor. Indien
noodzakelijk bestaat de mogelijkheid om verschillende
delen van het project, te financieren vanuit
verschillende budgetten. Een project met meerdere
onderdelen kan gefinancierd worden met middelen uit
de verschillende regelingen. Wij vragen u aan te
geven welk onderdeel van het project uit welke
regeling bekostigd kan worden.

Belangrijk hierbij is dat er geen sprake is van dubbele
financiering. Met dubbele financiering bedoelen wij dat
dezelfde kosten dubbel worden bekostigd.

Wij merken op dat het plan voor de opslag door de
individuele Wiz zorgaanbieder wordt ingediend, terwijl
het plan voor de transitiemiddelen namens meerdere
WIz zorgaanbieders moet worden ingediend.

Er moet aan alle voorwaarden voor toekenning van de
transitiemiddelen worden voldaan zoals opgenomen
onder paragraaf 1.4 landelijk beleid, waaronder het
indienen namens meerdere WIz zorgaanbieders.
Bespreekt u de mogelijkheden verder met uw inkoper.
Er moet aan alle voorwaarden voor toekenning van de
transitiemiddelen worden voldaan zoals opgenomen
onder paragraaf 1.4 landelijk beleid, waaronder het
indienen namens meerdere WIz zorgaanbieders.
Bespreekt u de mogelijkheden verder met uw inkoper
VGZ Zorgkantoor is niet voornemens om het budget
gemoeid met zinnige zorg/klantfricties te vergoeden
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resterende deel van de financiéle middelen dan ook conform het
inkoopbeleid terug in de contracteerruimte van de betreffende sector,
op dezelfde wijze zoals Zilveren Kruis aangeeft?

In het aanvraagformat transitiemiddelen wordt gevraagd aan welke
thema's de aanvraag een bijdrage levert. Welke thema's uit welk
document worden hier bedoeld?

Wij zijn in voorbereiding op een mogelijke tweede locatie voor 11
bewoners. De aanvraag ligt nu bij de gemeente. We hopen hier
binnen een paar maanden van te weten of dit door kan gaan. De
voorbereidingen voor een tweede locatie kost uiteraard uren van mij
als bestuurder en van mijn medebestuurder. We hebben bij de
zorginkoper al aangegeven dat wij hier graag een ophoging van de
tarieven voor willen. Maar het is ook prima als we hiervoor
transitiemiddelen voor kunnen gebruiken. Mijn ervaring is wel dat het
aanleveren van projectplannen voor extra gelden vaak zoveel tijd
kosten dat dit niet haalbaar is voor kleinschalige woonvoorzieningen
als wij zijn. Maar het zal toch een keer heel mooi zijn als het dit keer
wel zou gaan lukken. Wij kunnen een inschatting maken hoeveel
uren, denk aan tijd het ons gaat kosten om te werken aan de
voorbereiding van de tweede locatie. En eventueel zouden we ook
een inschatting kunnen maken van de inrichtingskosten. Uiteraard
zijn we afhankelijk van de gemeente of het doorgaat. De wil bij de
gemeente is er. En we hebben een woningbouwvereniging die met
ons samenwerkt in onze ambitie.

Als we een plan indienen en hij wordt goedgekeurd krijg je dan dat
plan voor 100% vergoed, of wordt er een deel van de plannen
vergoed?

U geeft aan dat we uiterlijk 1-10-2022 een verzoek in moeten dienen
om in aanmerking te komen voor transitiemiddelen. Deze deadline
heeft te maken met het feit dat bij de herschikking duidelijk moet zijn
hoe de middelen voor 2022 ingezet zullen worden. Tegelijk geeft u
aan dat uiterlijk 1-11-2022 een SMART voorstel ingediend moet

vanuit de transitiemiddelen, ten gunste van de
contracteerruimte.

We verwijzen hiermee naar de onderwerpen zoals
opgenomen in paragraaf 1 ‘Regionaal
Stimuleringsbudget gericht op ouderenzorg en
gehandicaptenzorg’ zoals opgenomen in het
‘Regionaal beleid transitiemiddelen 2022 en 2023’ van
VGZ Zorgkantoor.

Wij stellen het op prijs te vernemen dat u een tweede
locatie opent. Uw aanvraag voor extra uren van de
bestuurders en de inrichtingskosten, horen tot regulier
ondernemerschap in de zorg en kunnen niet
aangevraagd worden via een project in het kader van
de transitiemiddelen.

Dit is op voorhand niet aan te geven. Dit is mede
afhankelijk van de hoeveelheid en kwaliteit van de
projecten dat wordt ingediend.

Projecten die goedgekeurd worden in 2022 in het
kader van regionale middelen en/of WOZO zullen
moeten worden afgesproken in de herschikking 2022
onder de post "Productieafspraak algemeen (exclusief
innovatie)". Dus op dat moment is het goedgekeurde
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worden, waarop we uiterlijk 13-12-2022 terugkoppeling ontvangen.
Hoe verhoudt dit zich tot het feit dat bij de herschikking bekend moet
Zijn hoe de transitiemiddelen worden ingezet? Zoals we het nu lezen,
is er bij de herschikking nog niet bekend welk bedrag eventueel
toegekend zal worden. Wordt er wel een bedrag meegenomen bij de
herschikking of pas bij de nacalculatie? In geval van het laatste: Wat
als daarmee het totale bedrag van de nacalculatie hoger uitkomt dan
het bedrag dat in de herschikking stond?

De budgetten die ter beschikking gesteld worden kunnen zinnig
bestemd worden in de VVT. Echter, het tijdbestek tussen aanvraag
van budget en het opleveren van projectresultaten is bijzonder kort.
Waarom is er voor gekozen de budgetten aan dergelijk strakke
tijdslijnen te verbinden?

Zoals Zilveren Kruis al aangeeft zijn de tijdslijnen voor het maken
van afspraken over de transitiemiddelen krap, zeker gezien er nog
regionale afstemming plaats moet vinden. Wat zijn de mogelijkheden
om meer tijd hiervoor te creéren?

Kunt u toelichten wat de exacte voorwaarden zijn voor de aanvraag
van het budget 2022: in het landelijk beleid is aangegeven dat
aanvragen voor 2022 in 2023 uitgevoerd mogen worden maar in het
regionaal beleid vinden we dit niet terug? Wat is juist en indien
regionaal afgeweken wordt van het lokale beleid, kunt u toelichten
waarom? En zou dit ook betekenen dat plannen in de aanvraag van
2023 in 2024 uitgevoerd mogen worden?

bedrag ook bekend. Het bedrag in de nacalculatie kan
nooit hoger zijn dan bij de herschikking.

De tijdslijnen zijn verbonden aan de formeel door de
NZa vastgestelde deadlines voor indiening
herschikkingsformulieren 2022.

Dat is niet mogelijk vanwege de formeel door de NZa
vastgestelde deadlines voor indiening
herschikkingsformulieren 2022.

De transitiemiddelen die toegekend worden voor
2022, moeten starten in 2022 en mogen deels in 2023
besteed worden. De transitiemiddelen die voor 2023
toegekend worden, dienen in 2023 besteed te worden.
Indien organisaties voor een project aanspraak willen
maken op de transitiemiddelen van zowel 2022 als
2023 dan dient hiervoor draagvlak te zijn in de regio
en wordt dit verder besproken met de zorginkoper.

De transitiemiddelen die voor 2023 toegekend
worden, dienen in 2023 besteed te worden. Over de
periode na 2023 kunnen wij nog geen uitspraken
doen.



