Regionale Regietafel Van: A.J. Spoon (vz. RRT)

Onderwerp:

Opvang VI uc htelingen Verzoek codrdineren resterende

zorgopgave Oek

Rotterdam Rijnmond

Datum: 29 september 2025

Contactpersoon voor inhoudelijke vragen:
Saskia Pothuis, voorzitter Taskforce Opvang

s.pothuis@rotterdam.nl
Aan: Algemeen bestuur VRR

Geachte leden van het Algemeen Bestuur van Veiligheidsregio Rotterdam-Rijnmond,

De VRR vervult onder de vlag van de GHOR sinds maart 2022 een belangrijke taak in de
eerste zorg voor Oekraiense ontheemden in de gemeentelijke opvanglocaties. Hetgeen
zorgt voor ontlasting van de eerstelijnszorg. Dit naar tevredenheid van de regiogemeenten.

Per januari 2024 is de overdracht gestart aan de regionale regietafel (RRT) van taken die de
Veiligheidsregio RR uitvoerde op het Oekraine dossier. In oktober 2024 heeft de RRT het AB
VRR middels een brief verzocht om de inzet van de GHOR in het Oek-dossier, voort te zetten
t/m 4 maart 2026. Aanleiding was de verlenging van de Richtlijn Tijdelijke Bescherming. Het
AB VRR is hiermee akkoord gegaan onder voorwaarde dat zoveel mogelijk gecoordineerde
zorg in het reguliere zorgaanbod ondergebracht werd. Vanaf dat besluit heeft de GHOR-
zorgcoordinatie zich ingezet om wat in het reguliere zorgsysteem opgenomen kon worden,
regulier onder te brengen.

Stand van zaken per september 2025 is als volgt:

Sinds 2024 is er door het GHOR-team gewerkt aan het zoveel mogelijk onderbrengen van
Oekrainers in de reguliere zorgstructuur. Bedoeling is dat de inzet van het team van
verpleegkundigen op de gemeentelijke opvanglocaties daardoor kan worden afgebouwd.
Inmiddels is deze inzet met 25% afgeschaald. Het voornemen is om deze afschaling komend
jaar verder voort te zetten. Het GHOR-team zal de inzet vooral richten op gemeentelijke
opvanglocaties waar de reguliere zorg niet volstaat of nog onvoldoende toegankelijk is
(locaties waar kwetsbare mensen wonen).

Nu de Richtlijn Tijdelijke Bescherming opnieuw is verlengd ( t/m 4 maart 2027), wil de RRT
de coodrdinatie door het GHOR-team verlengen met 1 jaar. Uitgangspunt blijft dat deze zorg
zoveel mogelijk wordt afgebouwd en regulier wordt ondergebracht.

Argumenten om de codrdinatie op de resterende zorgopgave vanuit VRR/GHOR te blijven
organiseren:



- De RRT heeft op 19 september 2025 geconcludeerd dat de zorg voor Oekrainers niet
volledig regulier kan worden georganiseerd: er blijft een resterende zorgopgave

waarvoor codrdinatie nodig is:
o Voor patiénten in het ZHC in Lasingerland is geen regulier aanbod;
o Wachtlijsten in de reguliere zorg zijn lang;
o Erzijn onvoldoende inschrijfplekken bij huisartsen.
- De GHOR-inzet functioneert goed. Waar mogelijk wordt zorg ondergebracht in het
reguliere stelsel en de eigen organisatie afgeschaald;
- De GHOR-inzet vervult inmiddels ook een landelijke rol (Vliegende Brigade);
- De GHOR-inzet is organisatorisch goed ingebed (valt onder directeur Publieke
Gezondheid) en is financieel geborgd (kosten gedekt incl. capaciteitsinzet);
- Organisatie zorgcodrdinatie doet een beperkt beroep op de capaciteit
Veiligheidsregio (i.v.m. inhuur).

Op grond van bovenstaande argumenten, verzoeken wij het Algemeen Bestuur van de
Veiligheidsregio Rotterdam-Rijnmond om de huidige inzet van de GHOR te verlengen met 1
jaar, tot 4 maart 2027 (cf huidige duur Richtlijn Tijdelijke Bescherming). De gevraagde inzet
betreft de resterende zorgopgave voor Oekrainers (die niet regulier kan worden
georganiseerd), waarvoor ook de komende tijd codrdinatie nodig blijft.

Hoogachtend,

Mede namens de RRT Rotterdam Rijnmond,

Voorzitter RRT
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