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Geachte mevrouw Belliot,

Via collega's bij een gemeentelijke dienst kreeg onlangs een van mijn medewerkers het rapport in handen met als kop :

Operatie financiële decentralisatie en terugdringen bureaucratie.

Eindrapportage Zorg / DMO

9 oktober 2003

Dit betreft een rapport van de projectleiding operatie Financiële decentralisatie en terugdringen van de bureaucratie onder voorzitterschap van Bernadette Verheggen.

In dit rapport komt Tot en Met aan de orde alsmede de Wvg, waarvan wij een uitvoerings-organisatie zijn. Het is daarom verbazingwekkend dat wij niet in de voorbereiding van het rapport geraadpleegd zijn en dat wij ook niet worden genoemd als toekomstig overlegpartner.

Het is zelfs meer dan verbazingwekkend omdat wij het rapport niet hebben toegezonden gekregen en dat we niet uitgenodigd zijn om er op te reageren.

Niettemin neem ik de vrijheid om een eerste korte reactie te geven.

Allereerst dit:

Tot en Met is geen gemeentelijke dienst, maar ze is ook niet zo maar een van de vele door de gemeente gesubsidieerde organisaties. 

Tot en Met is het indicatieorgaan, op basis van een koninklijk besluit en een besluit van het college van Amsterdam en van het college van Diemen belast met de indicatiestelling in deze steden. Er werken ca 200 mensen. De gemeenten zijn verantwoordelijk voor het in stand houden en voor de financiering. Inhoudelijk is Tot en Met een ZBO. Het aantal indicaties was in 2002 ruim 50.000 waarvan ca 25% Wvg. 
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Onder andere over de wijze waarop gemeenten hun verantwoordelijkheid in dezen uitvoeren, is onlangs op verzoek van de regering een rapport verschenen, het rapport van de commissie Buurmeijer. Dit rapport geeft onder andere aan dat de bestuurlijke positionering van RIO's onhelder is. De gemeente is verantwoordelijk voor financiering en in stand houden van RIO's; het rijk geeft inhoudelijke richtlijnen, en met betrekking tot de uitvoering zijn RIO's ZBO's. Het rapport was zeer kritisch over de wijze waarop de gemeenten hun verantwoordelijkheden uitvoeren. Het kabinet heeft inmiddels een standpunt ingenomen en besloten dat RIO's in 2005 onder een landelijke aansturing en financiering komen.

Verder heeft de regering aangegeven dat ze streeft naar behoud van onafhankelijke en integrale indicatiestelling. Tegelijk heeft ze de invoering van de wet maatschappelijke zorg aangekondigd in 2006 waarin de Wvg wordt opgenomen. Verder heeft de staatssecretaris aangekondigd dat ze verwacht een aantal Wvg-taken naar de AWBZ te willen overhevelen.

Daarnaast nemen we kennis van het Amsterdamse beleid inzake zorgloketten en ontwikkeling zoals in bovengenoemde rapportage wordt aangegeven. 

Dat betekent dat de positionering van het RIO gaat veranderen en mogelijk zelfs dat Tot en Met als zelfstandige organisatie haar langste tijd heeft gehad. 

De regering is van mening dat het van groot belang is om deze veranderingen intelligent door te voeren, zodanig dat dienstverlening niet stagneert. 

Het is de verantwoordelijkheid van het bestuur van Tot en Met en van de gemeente Amsterdam om in al deze veranderingen de continuïteit van de dienstverlening te bewerkstelligen. 

Daarvoor is het nodig dat Tot en Met gemotiveerd personeel houdt en dat er een fatsoenlijk en sociaal verantwoord transformatieproces gaat plaatsvinden. 

Omdat indicatiestelling ongetwijfeld zal blijven en er geen discussie is over de deskundigheid van onze medewerkers, is het zaak om te voorkomen dat deze medewerkers vertrekken.  

Indien men een aantal van de voorgestelde reorganisaties verantwoord wil uitvoeren is het noodzakelijk dat het bestuur van Tot en Met actief wordt betrokken bij voorbereiding, implementatie en uitvoering van dergelijke reorganisaties.

Het ontstaan van het bovengenoemde rapport zonder enige betrokkenheid onzerzijds ervaren we als een valse start. 

Het heeft bovendien gevolgen voor de kwaliteit van de rapportage.
Hieronder zullen we niet gedetailleerd reageren, daarvoor is het rapport te laat ontvangen. 

We zullen ons beperken tot de Wvg en Tot en Met, in de verwachting dat we in de voortgang wel betrokken zullen worden en onze inbreng kunnen hebben.

Wij verzoeken u om Tot en Met nu en in het vervolg direct te betrekken bij de voorbereiding, de advisering en de eventuele implementatie van nieuw beleid op beleidsterreinen waar ze operationeel zo bij betrokken is.

De Wvg:

De aankondiging van de wet maatschappelijke zorg waarin een deel van de Wvg opgaat en de discussie over overheveling van Wvg-taken naar de AWBZ vraagt om een nieuwe beoordeling van deze paragraaf. 

Op grond van onze ervaring willen wij waarschuwen tegen de gevolgen van een decentralisatie van de Wvg. Dit gaat leiden tot een ernstige toename van bureaucratie. Nu al is het feit dat regelgeving en uitvoering van de Wvg per gemeente verschillen een bron van kritiek, maar ook van bureaucratie en kosten.
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Ik licht u dat toe aan de hand van een voorbeeld. 

Iemand die een hulpmiddel nodig heeft moet eerst beroep doen op de zogverzekeraar. Als het gebruik langdurig is komt de Wvg in beeld, als de indicatie positief is dan moet het hulpmiddel van de zorgverzekeraar vervangen worden door dat van de Wvg. In Amsterdam zijn er tussen gemeente en uitvoerders van het tweede compartiment afspraken gemaakt om dit te voorkomen ( dit heeft indertijd overigens twee jaar overleg gekost).

Als zo iemand moet verhuizen moet deze persoon eerst nagaan of de aanspraken in de andere gemeente ook gelden. Dat is lang niet altijd het geval. Het is ook moeilijk om er achter te komen. Dat wordt eigenlijk alleen duidelijk als er een indicatie is afgegeven.

Een indicatie voor een andere gemeente mag alleen plaatsvinden als de gemeente waar de persoon woont daarvoor de opdracht geeft en de kosten betaalt. Dat is niet altijd gemakkelijk te regelen en veel gemeenten zijn daar niet toe bereid. 

Als iemand bijvoorbeeld een hoog-laag bed heeft in Amsterdam en hij gaat naar Almere en hij krijgt daar een indicatie en die is positief, dan moet dat hoog-laag bed uit Amsterdam terug naar de gemeente en in Almere moet er een nieuw bed worden geleverd door de leverancier van Almere. 

Het is duidelijk dat dit probleem in volle omvang gaat spelen bij veel verhuizingen in Amsterdam. Een verhuizing van enkele honderden meters kan iemand in een ander stadsdeel brengen, met als gevolg dat men de hulpmiddelen moet inleveren en nieuwe moet aanvragen bij het nieuwe stadsdeel. Dat geldt ook voor bijv. verhuizing naar een verzorgingshuis dat niet in het eigen stadsdeel ligt.

Puntstgewijs:

· Beleidsruimte Wvg leidt tot ongelijke verordeningen.

· Het zal zeer moeilijk zijn en vaak onmogelijk om burgers goed te informeren over de gevolgen voor hen. Veel hangt af van de uitvoering. Het probleem wordt nog groter  als ook de voorlichting  naar de stadsdelen gaat.

· Als de aanvraag niet door één instantie wordt uitgevoerd dan zal dit probleem nog sterkere vormen aannemen. Bovendien zal dan de samenhang met de AWBZ verloren gaan. De klant moet dan weer, net als in het verleden, naar meerdere instanties, en doorloopt meerdere indicatieprocessen. Ook de afstemming tussen Wvg en AWBZ gaat verloren.

· Als de indicatie wel door een instantie wordt geïndiceerd, zullen de indicatie-medewerkers thuis moeten zijn in 13 verordeningen. Dat is mogelijk maar niet makkelijk.
· Tot en Met is nu in staat om meer dan 70% van de Wvg-aanvragen telefonisch, dus heel goedkoop en snel, af te handelen. Dat aantal zal naar verwachting kunnen groeien tot 90%. In 2003 zal het aantal indicaties bij Tot en Met dalen. Dat komt omdat straks 90% van alle aanvragen AWBZ en Wvg in onze registratie zit en we de meeste gegevens dus al hebben. Het opdelen van deze informatie en de loskoppeling van de AWBZ zal het aantal indicaties doen toenemen.

· De stadsdelen zullen zelf de beschikkingen willen afgeven. Dat kan leiden tot 13 benaderingen van beschikkingen, procedures en bezwaar- en beroepszaken. De stadsdelen zullen de ruimte krijgen om zelf de leveringstransacties uit te voeren en dat zal leiden tot een scala van relaties, alle met hun eigen gevoeligheid voor problemen.

· Mensen die verhuizen binnen Amsterdam zullen soms geconfronteerd worden met een ander verstrekkingenbeleid en zullen vaak hun vertouwde hulpmiddel moeten inleveren in afwachting van een ander.

· Het aantal schakels zal exponentieel toenemen en het aantal frictiemomenten en afstemmingsmomenten ook.
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· Het ontwikkelen en uitvoeren van Wvg-beleid vereist ambtelijk flinke deskundigheid. Dat zal straks zeker bij de reorganisatie in de richting van de wet maatschappelijke zorg het geval zijn. DMO heeft jaren nodig gehad om deze deskundigheid te ontwikkelen. Er zijn nu enkele mensen die van wanten weten. Het ontwikkelen van deze deskundigheid op dertien plaatsen zal een langdurig en kostbaar proces zijn.

Samenvattend is het onze mening op grond van onze ervaring dat door decentralisatie de bureaucratie van de Wvg en de kosten flink zullen toenemen.

Tot en Met heeft een langdurige ervaring met het vereenvoudigen van de trajecten in de AWBZ. Binnen de Wvg hebben we ook jarenlang, soms met veel tegenwerking, gestreefd naar vereenvoudiging. Gelukkig zien we sinds 2002 een heldere lijn bij DMO in het streven naar een gecontroleerd en zo eenvoudig mogelijk traject van vraag naar aanbod.  

Dat heeft tot een spectaculaire versnelling geleid van de processen. We zien ook een flinke daling van het aantal indicaties (met 4000 in 2003, waarvan 75% Wvg), en ook tot een daling van de prijs per indicatie, en in dit traject is nog veel meer te winnen. 

Zonder aan de inbreng van de medewerkers van DMO tekort te doen, durven wij rustig te stellen dat een niet onbelangrijk deel van deze resultaten voortkomt uit het uitvoeren van onze suggesties en adviezen.

Een decentralisatie van aanmelding voor Wvg en realisatie van kleine producten zoals rollators en drempels kan, mits zorgvuldig geïmplementeerd, meerwaarde hebben.

Decentralisatie van indicatiestelling, beleid en uitvoering van de Wvg zal naar ons oordeel tot een vermindering van de dienstverlening leiden en een explosieve toename van bureaucratie en kosten als gevolg hebben.

Met betrekking tot Tot en Met:

Wij brengen onder uw aandacht dat de kosten van Tot en Met voor de Wvg aanzienlijk lager zijn dan die in de gemeentebegroting (blz 15 van het rapport: daar wordt een bedrag genoemd van € 3.5 mln) en ook snel dalen. 

De Wvg maakte in 2003 ca 20% uit van onze activiteiten op een begroting van ca 9.5 mln euro. Tot en Met wordt hoofdzakelijk gefinancierd uit de posten "Zorg" en "Wvg". Het volume aan zorg en dus aan zorgindicaties is de laatste tien jaar sterker gestegen dan het accres op deze post. In het verleden zijn de tekorten die daardoor ontstonden op de post zorg van de gemeente steeds betaald uit de Wvg-pot. Wij hebben er al eerder op gewezen dat dit tot misverstanden zou kunnen leiden.

Dat betekent dus dat een deel van deze middelen gebruikt wordt voor uitvoering AWBZ, en niet aan de uitvoering van Tot en Met onttrokken kan worden zonder  in conflict te komen met door het rijk opgedragen taken. Overigens lost dit probleem zich als gevolg van het kabinetsstandpunt over de positionering van de RIO's waarschijnlijk in 2005 vanzelf op, door een rechtstreekse rijksfinanciering voor indicatiestelling en een korting op het gemeentefonds vanuit het rijk.  

Op blz 17 van de rapportage wordt een verklaring gezocht voor het lage aantal Wvg-cliënten in Amsterdam. Een van de verklaringen kan zijn dat in Amsterdam veel langer dan in andere gemeenten integraal wordt geïndiceerd. Volgens onze ervaring leidt dit tot beperking van de kosten van verstrekkingen. 

Dat de uitvoeringskosten hoger zijn is waarschijnlijk het gevolg van de zwaar aangezette invulling van het instituut back-office. 

Onze indicaties AWBZ betekenen een economische waarde van ruim €  900 mln. Zij gelden als beschikking en worden door niemand getoetst. De Wvg betreft ca € 60 mln: die indicaties worden een-op-een getoetst. 
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In RIO-land scoren we met een gemiddelde prijs per indicatie van ca € 200 iets boven het gemiddelde. Wij gelden wel als een betere RIO. We streven er naar om de goedkoopste te zijn van de goede RIO's. Onze prijs per indicatie daalt al enkele jaren. Ons beleid is er op gericht dat het aantal goedkope procedures toeneemt en het aantal indicaties daalt, dit bij behoud van kwaliteit. In 2003 zullen we daarbij weer goede resultaten laten zien.

Met verbazing nemen we daarom kennis van de zin: 

"Zo kan bijvoorbeeld winst (in tijd en geld) worden gerealiseerd door een herbezinning op de dominante positie van het Amsterdamse indicatieorgaan Tot en Met." (blz 20)

Wij zouden graag willen weten op grond waarvan u tot de conclusie komt dat onze positie dominant is?

Op grond van welke gedachten, feiten of ideologieën de veronderstelling geuit wordt dat 

het sneller en goedkoper kan en..

Waarom dat dan tot op heden nooit met ons bespoken is? 

Alles wat voorgesteld is hebben we gedaan en veel van de vereenvoudigingen hebben we zelf voorgesteld. Een aantal voorstellen van Tot en Met zijn helaas nooit overgenomen; zo hebben we al in 1998 voorgesteld om onze adviezen als beschikking over te nemen en eventueel 5% achteraf te toetsen. We zouden dan de garantie geven dat bij toetsing tenminste 95% zou voldoen aan de verordening, iets wat al jaren ruimschoots het geval is. De raadscommissie zorg heeft indertijd zelfs een motie aangenomen in die zin.

In 1995 hebben we voorgesteld een integrale registratie in te voeren; pas in 2002 mocht dat en nu dalen mede daardoor het aantal indicaties en de prijs.

Dit alles duidt noch op een dominante positie van onze kant noch op een gebrek aan kostenbewustzijn.

In een van de bijlagen bij de rapportage zien we een samenvatting van de door de ACAM gesignaleerde 11 knelpunten, een onderzoek van december 2001.

Bij punt 4 staat "Tot en Met lijkt aanvragen pas in te schrijven als zij tijd heeft" .

Het stoort ons erg dat dit weer eens op tafel komt zonder correctie. 

Dat is niet zo en dat was niet zo.

Indertijd hebben we de schrijvers hierop aangesproken en zij gaven aan dat "zij het gehoord hadden van iemand en dat ze vergeten waren het te onderzoeken". Met DMO is al lang geleden vastgesteld dat dit niet zo is en nooit zo geweest is. 

Het niet onmiddellijk inschrijven van aanvragen is zelfs een reden voor disciplinaire acties naar medewerkers die dit doen. 

Tenslotte dit, wij willen graag meewerken aan doelmatige en klantvriendelijke dienst-verlening. Daarbij staat niet het voortbestaan van Tot en Met voorop. 

Wel het verantwoordelijk omgaan met dienstverlening, transformatie, belangen van medewerkers en vooral niet klakkeloos voorbij gaan aan de ervaringen uit de praktijk.

Eigenlijk zouden we graag op prijs en performance willen wedijveren. 

Wij denken dat we dat winnen. 

In Diemen is het ons gelukt om van het enige commerciële indicatiestellende bedrijf in Nederland de account over te nemen omdat we beter en veel goedkoper zijn.

We wijzen er al jaren op dat de gemeente Amsterdam passing en selectie door Argonaut laat uitvoeren voor prijzen die veel hoger zijn dan van Tot en Met. 

Patiëntenorganisaties vragen om de uitvoering van de bijzondere bijstand bij Tot en Met neer te leggen. Wij denken dat veel goedkoper en ook beter te kunnen dan de sociale dienst. 
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We hebben aangeboden om de indicatie van maatschappelijke opvang te gaan uitvoeren voor een concurrerend tarief. Dan is de integratie met de AWBZ in een klap geregeld.

Wij zijn competitief.  

We zijn de laatste jaren meermalen geconfronteerd geweest met bestuurlijke ambities. In feite is Tot en Met het product van zo'n ambitie. Het formuleren van bestuurlijke ambities is nog wat anders dan iets in de praktijk laten werken zoals het bedoeld was.  

En wij hebben daarin geleerd en ook veel te bieden. Tot en Met is in haar soort een organisatie vergelijkbaar in werkprocessen met de Sociale Dienst. We hebben 10% van het budget van de Sociale Dienst en helpen 20% meer klanten. Ruim 50.000 indicaties en 0,11% klachten. Onze gemiddelde doorlooptijd is kleiner dan 3 weken.

Als het doel is om ten koste van alles een mooi abstract bestuurlijk concept te realiseren dan zijn er tal van consultants voor u beschikbaar en heeft u ons niet nodig.

Dus als het doel werkelijk is om in de praktijk een betere prijs- en kwaliteitsverhouding en minder bureaucratie te realiseren, dan heeft u aan ons een partner en gegarandeerde uitkomsten.

Met vriendelijke groet,  

drs. J.J. Eijlders, 

bestuur

c.c. 

Wethouder Dales


DMO, mevr. S.Duinkerke

ABCZ

APCP

SGOA

 je/dv/2003.1427












6 van 6








