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Geachte heer De Jonge,

In de procedurevergadering van de vaste commissie voor Volksgezondheid, Welzijn en Sport van 13
maart jl. is gesproken over het bericht op de website van het ministerie van Volksgezondheid, Welzijn
en Sport: ‘Wlz-indiceerbaren’ per 1-1-2020 over naar reguliere WIz'.

De vaste commissie van Volksgezondheid, Welzijn en Sport heeft besloten om u een brief te vragen
met een reactie op genoemd bericht. De commissie zou vooral willen weten wat
er precies gaat veranderen voor de mensen die op dit moment gebruik maken van een Fokuswoning.

In de brief dient in ieder geval expliciet aandacht te worden besteed aan de in gesprekken met het
ministerie (en bijvoorbeeld ook met het lid Kerstens) door de cliéntenraad van Fokus naar voren
gebrachte knelpunten bij het vervallen van bedoelde overgangsregeling als ook aan de wijze waarop u
daarmee om denkt te gaan.

Wellicht ten overvloede, wijst de commissie erop dat het om onderstaande aspecten gaat:

e Hoe garandeert u dat de cliénten in kwestie in de Zorgverzekeringswet (Zvw) en in de Wmo
2015 dezelfde zorg krijgen die ze nu al hebben? Hoe zorgt u ervoor dat deze cliénten niet
tussen wal en schip vallen?

e Sinds de overgangsregeling zijn er meer cliénten bijgekomen (vanwege progressieve ziektes)
die eigenlijk ook onder deze doelgroep vallen (Wlz-indiceerbaren), maar die het nu moeten
regelen in de Zvw en de Wmo 2015. Cliénten krijgen hun zorg niet geregeld omdat de Zvw is
ingesteld op indiceren per handeling, en omdat alle gemeenten in Nederland hun eigen Wmo-
beleid hanteren;

e In veel gevallen is permanent (somatisch) toezicht buiten de woning nodig voor deze
Fokuscliénten. Wettelijk gezien zou dit beschikbaar moeten zijn in de Zvw en de Wmo 2015. De
praktijk wijst echter anders uit. Dit betekent voor mensen die permanent somatisch toezicht
nodig hebben dat zij niet kunnen participeren buiten de woning. Hoe gaat u dit oplossen in de
Zvw? Hoe denkt u dit op te lossen in de ruim 100 verschillende gemeenten waar deze cliénten
wonen?

¢ Fokuscliénten hebben een levenslange, vaak progressieve beperking. Hoe wordt ervoor
gezorgd dat er passende (aanvullende) zorg buiten de deur is en dat er verlichting is van de
administratieve regeldruk? De Zvw is gericht op herstel en de Wmo 2015 op participatie. Beide
wetten hebben een grote administratieve regeldruk. In de uitvoer is er willekeur.
Zorgverzekeraars hanteren de regels niet goed. De verschillende gemeenten in Nederland
hebben elk hun eigen Wmo-beleid.

Bij deze breng ik u het verzoek van de commissie over.
Hoogachtend,

de griffier van de vaste commissie voor Volksgezondheid, Welzijn en Sport,

H.J. Post
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