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1. Voorwoord

a) Voorwoord Raad van Bestuur

Nadat 2020 bijna helemaal in het teken stond van COVID-19, hoopten we allemaal dat 2021 weer een
normaal jaar zou worden, maar er werd wederom door COVID-19 veel van ons allemaal gevraagd.

In dit jaarverslag leest u meer over hoe het jaar 2021 voor Roessingh verliep. Het was voor ons, net
als bij iedere andere organisatie, heel anders dan hoe we dit in het jaarplan vooraf voor ogen hadden.
Het gezamenlijk doel was wel het hele jaar duidelijk: deze periode samen goed doorkomen. Niet
alleen in het werk wat we doen, maar ook persoonlijk.

Juist vanwege de lange duur van anders moeten werken en telkens moeten aanpassen zijn we
ontzettend trots op de inzet die iedereen ook dit jaar weer heeft getoond. Dit is lang niet altijd
makkelijk geweest. Samen hebben wij er ook dit jaar voor gezorgd dat wij onze patiénten

en cliénten, onder de soms moeilijke omstandigheden, toch de benodigde zorg en aandacht gaven.

Juliétte Nijlant en Ronald Spanjers
Raad van Bestuur Roessingh Concern

Publieksversie

Het jaarverslag bieden wij primair aan
als infographic op onze website.

Dit document is de printversie.

Foto voorzijde door Lidewij Olive.
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b) Voorwoord Raad van Toezicht

2021 was net als 2020 een hectisch jaar. Het is Roessingh wederom gelukt om de patiénten de zorg
te bieden die ze nodig hadden.

Rol Raad van Toezicht

Als Raad van Toezicht houden we op gepaste afstand toezicht op de organisatie. Wij denken mee,
adviseren en controleren. Onze rol is om te toetsen of het uitgezette beleid in lijn is met de statuten. In
2021 functioneerden we door alle COVID-19-maatregelen letterlijk op afstand. Er kwam een aantal
thema’s versneld naar voren zoals de ontwikkelingen rondom een epd en financiéle weerbaarheid.

Veel flexibiliteit gevraagd

Ondanks de moeilijke omstandigheden hebben medewerkers, management en Raad van Bestuur een
knappe prestatie geleverd. Er is veel flexibiliteit gevraagd van de organisatie; opschalen en afschalen
van maatregelen, extra COVID-19 zorg, testen, vaccineren en boosteren. We hebben als Raad van
Toezicht veel respect en waardering voor deze inzet.

Hans Poortier,
namens de Raad van Toezicht
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2. Profiel van de organisatie

Medisch specialistische revalidatie, wetenschappelijk onderzoek en commerciéle activiteiten komen bij
Roessingh Concern samen. Krachten bundelen biedt pati€énten en cliénten soms meer en betere
kansen. De partners van Roessingh Concern werken nauw samen.

Algemene gegevens:

Bezoekadres Postadres
Roessinghsbleekweg 33 Postbus 310
7522 AH Enschede 7500 AH Enschede

Telefoon: 053 — 487 58 75
Website: www.roessingh.nl

Kamer van Koophandel:

Stichting Revalidatiecentrum Roessingh
KvK Veluwe en Twente

Nummer 41027866

a) Bedrijfsstructuur
Roessingh Concern bestaat uit verschillende onderdelen:

Stichting Roessingh, Centrum voor Revalidatie geeft aan jong en oud medisch specialistische
revalidatie met de modernste hulpmiddelen en nieuwste technieken.

Roessingh Revalidatie Techniek (RRT) is een erkend producent van orthopedische hulpmiddelen en
revalidatieartikelen. Stichting Roessingh, Centrum voor Revalidatie bezit 100% van de aandelen van
RRT.

rdgKompagne is de grootste leverancier in Nederland op het gebied van communicatiehulpmiddelen
voor mensen met een beperking. Stichting Roessingh, Centrum voor Revalidatie bezit 100% van de
aandelen van rdgKkompagne.

Roessingh Pijnrevalidatie (voorheen RoessinghMedinello) is een zelfstandig behandelcentrum voor
poliklinische pijnrevalidatie. Roessingh, Centrum voor Revalidatie heeft in april 2021 35% van de
aandelen van samenwerkingspartner Medinello overgenomen en is hiermee 100% eigenaar
geworden.

Roessingh Arbeid (RA) is per 1 januari 2021 een zelfstandige dochter van Roessingh Concern. RA
richt zich op de arbeids- en re-integratiemarkt. Stichting Roessingh, Centrum voor Revalidatie bezit
100% van de aandelen van RA.

Roessingh Vastgoed beheert de gebouwen van de bedrijfsonderdelen. Stichting Roessingh, Centrum
voor Revalidatie bezit 100% van de aandelen van Roessingh Vastgoed.

Roessingh Concern heeft een intensieve samenwerkingsrelatie met Roessingh Research and

Development (RRD) en Universiteit Twente. RRD is een internationaal erkend wetenschappelijk
onderzoekscentrum op het gebied van revalidatietechnologie en eHealth.
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b) Roessingh, Centrum voor Revalidatie

Roessingh, Centrum voor Revalidatie, vindt dat iedereen een plek verdient in de samenleving. Als een
ongeval, ziekte of aandoening je treft, moet je opnieuw je plek vinden: thuis, op het werk, op school.
Daar helpen we bij.

We leren patiénten zo goed als mogelijk (weer) zelfstandig met hun beperkingen te functioneren in de
samenleving. Dagelijks zetten we ons hiervoor in met hulp van onze medewerkers, concern- en
samenwerkingspartners. Bij diagnostiek en behandeling passen we waar mogelijk bewezen
technologische innovaties toe. Medisch specialistische revalidatie betekent je toekomst herwaarderen.
We zijn eerlijk naar patiénten: niet iedereen wordt beter. Met acceptatie en onze hulp komen ze zo ver
mogelijk. Er is aandacht voor de verhalen van patiénten. Roessingh is ‘een huis vol verhalen’.

We leveren als enige aanbieder in Oost-Nederland alle facetten van medisch specialistische
revalidatiezorg. Roessingh zit tevens in de ziekenhuizen in de regio: MST (Enschede en Oldenzaal),
ZGT (Almelo), SKB (Winterswijk) en Saxenburgh (Hardenberg).

We zijn expert in onder meer kinderrevalidatie en complexe loop- en arm-/handaandoeningen
(Roessingh Diagnostisch Centrum). Voor onze specialismen bezoeken patiénten in heel Nederland
Roessingh.

In de hoofdstukken 4 tot en met 9 leest u een uitgebreide terugblik op het jaar 2021.

c) Roessingh Revalidatie Techniek

2021 was voor Roessingh Revalidatie Techniek (RRT) een bewogen jaar. Wederom was COVID-19
van invloed en er vond een directeurswissel plaats. Nicole Dekkers — Pieper begon 1 juni als directeur
- bestuurder.

RRT ging in 2021 van analyse naar plannen voor het nieuwe jaar. Highlights in dit jaar waren:

e De medewerkers kwamen in september bijeen voor een dialoog over de huidige en
toekomstige situatie naar aanleiding van de analyse van de nieuwe directeur. Samen werd het
jaarplan 2022 en de bijbehorende begroting gemaakt. Zo ook werden er keuzes voorgelegd
over de toekomststrategie.

MDR (Medical Device Regulation) werd afgerond op 1-11-2021.
SEMH werd getoetst in december 2021.

e De Arbounie voerde de toetsing op gevaarlijke stoffen in de productie OSM (schoenmakerij)
uit. De medewerkers OSM in Almelo zijn geinstrueerd over gevaarlijke stoffen en
beschermende middelen.

d) rdgKkompagne

rdgkompagne heeft wederom duizenden cliénten geholpen met hulpmiddelen voor ondersteunde
communicatie en omgevingsbediening, ondanks de maatregelen en beperkingen rondom COVID-19.

Nieuwe kansen

Er deden zich in 2021 nieuwe kansen voor. Er werd een reeks goed bekeken webinars georganiseerd,
waar in 2020 de workshops nog werden afgelast. Er werd met een nieuwe methode ontworpen om
materialen voor spel en ontwikkeling op afstand te demonstreren bij zorginstellingen en scholen.
Hierdoor konden therapeuten de materialen voor een langere periode met cliénten proberen, hetgeen
direct zijn vruchten afwierp. De introductie van interactieve snoezelruimtes leverde positieve reacties
op. Begin 2022 worden de eerste ruimtes gerealiseerd.
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De overname van GELOtech, actief op het gebied van beademingsapparatuur op rolstoelen, is
voorspoedig verlopen en soepel ingebed in de organisatie. RdgKompagne bleek hierdoor ook voor de
Centra voor Thuisbeademing een gedegen partner.

De webshops hebben in 2021 alle drie een sterke groei doorgemaakt. Ook ging rdgkomapgne een
nieuwe samenwerking aan om een productlijn voor cognitieve ondersteuning in Nederland op de kaart
te zetten, met positieve eerste bevindingen.

Een succesvol jaar

Al met al is 2021 uiteindelijk, ondanks alle beperkingen, een zeer succesvol jaar gebleken. Vooral
door de bevlogen inzet van de medewerkers. Alles werd in het werk gesteld om adviezen, leveringen
en instructies toch te kunnen laten plaats vinden: of dat nu live was, of digitaal op afstand. Bijzonder
dat rdgKompagne dit wist te realiseren zonder noemenswaardige overheidssteun of -compensatie.

Sinds begin 2021 valt RoessinghMedinello volledig onder Roessingh Concern. Daarbij hoort ook een
nieuwe naam: Roessingh Pijnrevalidatie.

Roessingh 100% eigenaar

RoessinghMedinello is ontstaan vanuit een samenwerkingsverband tussen Roessingh en Medinello in
2016, waarbij beide partijen aandeelhouder van deze B.V. zijn geworden. Medinello heeft begin 2021
een samenwerking met de TopzorgGroep gesloten, waaronder ook een ander groot zelfstandig
behandelcentrum SRN valt. Als gevolg hiervan heeft Roessingh de aandelen van Medinello in
RoessinghMedinello overgenomen en is de directie teruggebracht naar een persoon.

Nieuwe naam, nieuwe huisstijl
De nieuwe naam is doorgevoerd en alle communicatiemiddelen aangepast. Het nieuwe logo sluit aan
op de huisstijl van Roessingh Concern.

Ontwikkelingen 2021

Net als in 2020 hebben ook in 2021 de ontwikkelingen rondom COVID-19 veel aandacht opgeéist van
de organisatie. De kwaliteit van de dienstverlening Roessingh Pijnrevalidatie is op peil gebleven, maar
het resultaat is achtergebleven ten opzichte van de gestelde doelen. De gerealiseerde DBC-omzet is
iets meer dan 25% lager dan de prognose. Dit komt door minder verwijzingen door de eerste lijn
(huisartsen) en minder verwijzingen vanuit het revalidatiecentrum. Om de doelen voor 2022 te
behalen ligt de focus op de verdere profilering bij de verwijzers en cliénten.

Zelfstandige organisatie

In 2021 is de verzelfstandiging van Roessingh Arbeid (RA) volledig afgerond. De doelstellingen in dit
eerste volledige jaar als zelfstandige entiteit zijn behaald en de geprognotiseerde winst is ruim
overschreden.

Succesvolle profilering

Klanten kunnen niet alleen voor complexe vraagstukken bij RA terecht maar ook voor reguliere,
minder complexe trajecten. Door succesvolle profilering vinden ook steeds meer (+34% in 2021)
ondernemingen de weg naar RA voor reguliere re-integratie trajecten.

COVID-19

Door COVID-19 moesten medewerkers zich ook in 2021 flexibel opstellen. Door de eerdere
ervaringen ging deze omschakeling van fysiek naar digitaal zonder problemen. De kwaliteit van de
dienstverlening werd niet aangelast en het heeft niet geleid tot verlies van uren. Een compliment naar
de medewerkers is hier ook op z'n plaats.
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Doelen 2022
Roessingh Arbeid zal in het eerste kwartaal van 2022 nieuwe medewerkers aantrekken, om zo de
doelstelling in kwalitatieve en kwantitatieve groei te kunnen realiseren.

Jaarverslag 2021
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3) Governance

De Governancecode Zorg is een instrument waarmee zorginstellingen borgen dat de besturing van de
organisatie bijdraagt aan het leveren van goede zorg, de maatschappelijke doelstelling en het
maatschappelijke vertrouwen. Want goed bestuur én toezicht daarop zijn belangrijke voorwaarden
voor het leveren van goede zorg. De Raad van Bestuur van Roessingh leeft daarom deze code na en
legt verantwoording af aan de Raad van Toezicht. De richtlijnen voor de Governancecode zijn
vastgelegd in de statuten van Stichting Revalidatiecentrum Roessingh en in het directiereglement.
Controleerbaarheid en transparantie staan hierin centraal. In de dagelijkse praktijk leven we die code
na met een systeem voor het melden van incidenten, een vertrouwenspersoon, klokkenluidersregeling
en medezeggenschapsorganen.

De medezeggenschap wordt binnen Roessingh door vier adviesorganen ingevuld. De medewerkers
Zijn vertegenwoordigd in een Ondernemingsraad, de patiénten in de Cliéntenraad, de
verpleegkundigen in een Verpleegkundige Adviesraad en de artsen in het Medisch Stafbestuur. Ze
worden elk ondersteund door een (ambtelijk) secretaris. De Raad van Bestuur overlegt periodiek
(maandelijks/elke twee maanden) met elk van deze vier gremia. Ze bespreken dan vooral met elkaar
het gevoerde beleid en de verantwoording daarover.

Wisseling Raad van Bestuur

De Raad van Toezicht heeft Juliétte Nijlant per 1 juli 2021 benoemd tot nieuw lid van de Raad van
Bestuur van Roessingh Concern. Samen met Ronald Spanjers vormt Juliétte Nijlant de Raad van
Bestuur van Roessingh, Centrum voor Revalidatie en de andere bedrijfsonderdelen.

Juliétte Nijlant is sinds 1 juli 1998 werkzaam bij Roessingh als revalidatiearts. Ze heeft brede ervaring
op het gebied van medisch specialistische revalidatiezorg, in zowel ziekenhuizen als in
revalidatiecentra. Als medische aandachtsgebieden heeft ze neurorevalidatie (CVA) en diagnostiek en
revalidatie van (neurologische) handproblematiek. Daarnaast heeft ze diverse nevenfuncties gehad:
opleider, medisch codrdinator, medisch stafvoorzitter en was ze sinds 2015 medisch manager van de
sector neurologie en in die hoedanigheid ook MT-Iid.

Nevenfuncties Raad van Bestuur en directie

Naam Functie Functie vervuld | Nevenfunctie (s)
sinds

Mevrouw Bestuurder 01-07-2021 Eigenaar/coach Majelcoaching (2020 —
J.M.M. Nijlant | Roessingh heden)
De heer Bestuurder 01-03-2017 Penningmeester Revalidatie Nederland
R.W.L. Roessingh (2019 - heden)
Spanjers Penningmeester Revalidatie Impact (2019 -

heden)

Voorzitter ZorgNetOost (2017 - heden)

2021)

Bestuur Stichting The Neurobionics
Foundation (2017 - heden)

Voorzitter ComiInBeeld (2017 - heden)
Lid Raad van Toezicht Zozijn (2020 -
heden)

Voorzitter Stichting MOS (2018 - heden)

Voorzitter Stichting SteunRoessingh (2020 -

Secretaris Vliegclub Twente (2015 — 2021)

Mevrouw N. Directeur Roessingh | 01-07-2021
Dekkers Revalidatie Techniek
BV

Jaarverslag 2021



Roessingh

)

De heer P. Directeur 2009 Titulair Voorzitter Ronde van Overijssel, Bike
Ossenkoppele | rdgKkompagne 2013 Statutair events (2016 - heden)
Voorzitter Brancheorganisatie Lacoh (2021)
Supervisor van DATEurope (2021)
De heer V. Directeur 01-06-2017 — Hoofd I&A bij Roessingh, Centrum voor
Rikkerink RoessinghMedinello | 12-10-2021 Revalidatie (2014 - heden)
BV
De heer M. Directeur Roessingh | RA: 01-06-2020 | Bestuurslid St. Manege het Roessingh
Schildkamp Arbeid BV RPR: 12-10- (2021)
Directeur Roessingh | 2021 Managementadviseur Flexunited BV
Pijnrevalidatie BV (2018 - heden)
De heer J. Directeur Roessingh | 01-01-2019 — Voorzitter Raad van Toezicht Stichting Vrije
Stadens Revalidatie Techniek | 01-07-2021 School Noord en Oost Nederland (2017 -
BV heden)
De heer C.M. Bestuurder 01-04-2015 — Lid Raad van Toezicht HandicapNL (2019 -
van Gestel Roessingh 01-07-2021 heden)
Lid Raad van Toezicht Van
Hoytemastichting (2021)
Vertrouwenspersoon

Bij afwijkend gedrag, zorgen over integriteit en/of misstanden kunnen medewerkers een VIM-melding
(Veilig Incidenten Melden) doen en daarnaast terecht bij de vertrouwenspersonen van Roessingh.
Deze rapporteren rechtstreeks aan de Raad van Bestuur. Als de functionaris hier geen gehoor vindt,

kan hij zich tot de Raad van Toezicht wenden.

Klokkenluidersregeling

Voor het melden van (vermoedens van) misstanden beschikt onze organisatie over een

klokkenluidersregeling.

b) Raad van Toezicht

De Raad van Toezicht volgt de Zorgbrede Governancecode. Roessingh valt binnen klasse V van de
adviesregeling NVTZ en de bezoldiging van de Raad van Toezicht is hierbij passend.

Contactgegevens
Algemeen emailadres: RaadvanToezicht@roessingh.nl

De raad bestaat per 31 december 2021 uit de volgende personen:

Functie(s) in Functie vervuld sinds
Naam toezichthoudend Hoofd- en nevenfuncties
orgaan
De heer J.H.M. |Voorzitter Raad van Per 20-12-2018 lid Raad [Hoofdfunctie:
Poortier Toezicht \van Toezicht, per 01-04- Bestuurder stichting Sius
Lid 2021 voorzitter en lid Bestuurder van Stichting Elvee
Remuneratiecommissie |Remuneratiecommissie
Nevenfunctie:
Bestuurslid vereniging VOKVAO
De heer P.F. \Vicevoorzitter Raad van |Per 08-02-2019 lid Raad [Hoofdfunctie:
Krijnsen Toezicht van Toezicht, per 08-02- Programmamanager Impact, Universiteit
Lid auditcommissie 2019 lid auditcommissie van Amsterdam.
Financién en Beheer Financién en Beheer,

Jaarverslag 2021
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per 03-06-2021 vice
\voorzitter Raad van
Toezicht

Nevenfuncties:
Lid Investeringscommissie PhotonDelta

Lid Investment Committee Photon Delta

van der Zeep

auditcommissie
Financién en Beheer

Raad van Toezicht, per
08-02-2019 lid
auditcommissie
Financién en Beheer

De heer J.E.N. | Lid auditcommissie Per 29-06-2017 lid Hoofdfuncties:
Jaspers Kwaliteit & Veiligheid Raad van Toezicht en | Hoofd Innovatie Medische Technologie
lid auditcommissie UMC Utrecht
Kwaliteit & Veiligheid UHD arbeidsbesparende medische
hulpmiddelen.
Nevenfuncties:
Lid van bestuur Nederlandse
Vereniging van Endoscopische
Chirurgie. (NVEC)
Member of the Steering Committee of
the Society of Medical Innovation and
Technology (SMIT)
De heer D.J. Voorzitter Per 08-02-2019 lid Hoofdfunctie:

Voorzitter Raad van Bestuur Stichting
Portaal, Utrecht

Nevenfuncties:

Voorzitter van auditcommissie Samen
Veilig Midden--Nederland

Voorzitter Raad van Toezicht
Voorschoten voor Elkaar

Bestuurslid Brede Stroomversnelling
Raad van Advies Forum voor
Stedelijke Vernieuwing

Mevrouw M.
van Heeswijk

Lid auditcommissie
Kwaliteit & Veiligheid.
Contactpersoon
Cliéntenraad.

Per 01-01-2021 lid
Raad van Toezicht en
lid auditcommissie
Kwaliteit & Veiligheid,
per 14-09-2021 op
voordracht gekoppeld
aan de Cliéntenraad

Hoofdfunctie:

Gynaecoloog Ziekenhuisgroep Twente
Stafbestuurslid Codperatie Medisch
Specialisten ZGT

Nevenfunctie:

Bestuursvoorzitter Vrijwilligers
Palliatieve Terminale Zorg Leendert
Vriel, Almelo e.o.

Mevrouw M.C.
van der Voort

Lid
Remuneratiecommissie

Per 01-03-2021 lid
Raad van Toezicht, per
03-06-2021 benoemd
als lid
remuneratiecommissie

Hoofdfunctie:

Hoogleraar Human Centred Design,
Universiteit Twente

Vice-decaan Onderwijs Faculteit
Engineering Technology, Universiteit
Twente

Scientific co-director DesignLab,
Universiteit Twente

Nevenfunctie:
Lid Raad van Toezicht Stichting De
Posten

Jaarverslag 2021
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Samenstelling Raad van Toezicht

In 2021 heeft mevrouw C.J.W. Hirschler-Schutte afscheid genomen van de Raad van Toezicht. De
Raad van Toezicht bestaat daardoor uit zes leden.

Werkwijze Raad van Toezicht

De voorzitter (deels samen met de vicevoorzitter) Raad van Toezicht en de Raad van Bestuur
overleggen maandelijks met elkaar. De Raad van Toezicht vergaderde in 2021 zes maal met de Raad
van Bestuur. Op een enkele uitzondering na was de voltallige Raad van Toezicht aanwezig.
Voorafgaand aan de plenaire vergaderingen heeft de Raad van Toezicht een kort onderling overleg
zonder de Raad van Bestuur.

Verder vergaderde de Raad van Toezicht (in het bijzijn van de Raad van Bestuur) één keer met de
Ondernemingsraad, één keer met de Medische Staf, één keer met de Verpleegkundige Adviesraad,
één keer met het Directieplatform en één keer met de Cliéntenraad. Het is beter dan voorgaande jaren
gelukt om een sparringpartner te zijn voor de Raad van Bestuur.

De Raad van Toezicht heeft in 2021 onder meer de volgende besluiten genomen:

1. Goedkeuring verleend aan het jaarplan en de begroting 2022 en vaststelling van het jaarverslag en
jaarrekeningen van 2020; decharge verleend aan de Raad van Bestuur voor het gevoerde beleid.

2. Vaststelling voorgestelde winstbestemming van Revalidatiecentrum Roessingh en van Roessingh
Beheer B.V.

3. Werving en selectie alsmede aanstelling van mevrouw Nijlant als nieuwe bestuurder van
Roessingh.

Commissies
De Raad van Toezicht heeft drie reguliere commissies.

Auditcommissie Kwaliteit en Veiligheid

De Raad van Toezicht kent een auditcommissie Kwaliteit en Veiligheid. Deze auditcommissie bestaat
uit een tweetal leden van de Raad van Toezicht. Op basis van een reglement bespreekt deze
auditcommissie onderwerpen betreffende kwaliteit en veiligheid en rapporteert aan de voltallige Raad
van Toezicht. Bij de vergaderingen van de auditcommissie Kwaliteit en Veiligheid zijn in elk geval de
Raad van Bestuur en een vertegenwoordiger van de afdeling Beleid en Kwaliteit aanwezig. Deze
auditcommissie heeft in het verslagjaar tweemaal vergaderd. Tijdens deze bijeenkomsten is de stand
van zaken opgemaakt met betrekking tot onder andere het HKZ, COVID-19 en diverse onderwerpen
vanuit de interne commissies. Bij ieder overleg is de veiligheidscultuur in de organisatie nadrukkelijk
onderwerp van gesprek.

Auditcommissie Financién en Beheer

De auditcommissie Financién en Beheer, bestaande uit een tweetal leden van de Raad van Toezicht,
bewaakt de kwaliteit van de financiéle informatievoorziening en de interne beheersing en financiéle
continuiteit van Roessingh. Zij doet dit op basis van een reglement en adviseert over deze
werkzaamheden en eventueel aanvullende financieel economische vraagstukken aan de voltallige
Raad van Toezicht. De externe accountant wordt uitgenodigd voor een deel van de vergaderingen van
de auditcommissie Financién en Beheer. De auditcommissie Financién en Beheer heeft in 2021 in
totaal drie keer vergaderd. De bijeenkomsten van de auditcommissie vinden plaats in aanwezigheid
van de Raad van Bestuur en de controller. Er werd onder andere aandacht besteed aan de
begrotingen, jaarrekeningen, Management Letter, accountantsverslag, liquiditeitspositie,
trimesterrapportages, et cetera. De financiéle aandacht had zowel betrekking op de exploitatie van het
revalidatiecentrum als op de gelieerde entiteiten die ondergebracht zijn in Roessingh Beheer B.V.

Selectie- en Remuneratiecommissie

De Selectie- en Remuneratiecommissie is in 2021 tweemaal bij elkaar geweest voor het voorbereiden
en voeren van het functioneringsgesprek met de bestuurders en de samenwerking tussen Raad van
Bestuur en Raad van Toezicht. Verder heeft er tussen de commissieleden afstemming
plaatsgevonden over de toepassing van de WNT en de controle op declaraties van de Raad van
Bestuur. Tenslotte heeft de remuneratiecommissie zich gebogen over de aanstelling van mevrouw
Nijlant en de arbeidsvoorwaardelijke aspecten hiervan.
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Samenstelling Verpleegkundige Adviesraad in 2021

Naam Functie Bijzonderheden
vervuld sinds

Mevrouw R. Olde Dubbelink 2019 Voorzitter
Mevrouw M. Grashof 2019 Vicevoorzitter
Mevrouw J. Bekker 2021 Algemeen lid

De heer J. Wegkamp 2019 Algemeen lid
Mevrouw D. Barkel 2019 Algemeen lid
Mevrouw N. Ludwig 2020 Algemeen lid

De VAR adviseert de Raad van Bestuur gevraagd en ongevraagd vanuit het verpleegkundige
perspectief. Daarbij wordt er gekeken naar de kwaliteit van zorg, met als doel de zorg te waarborgen
en verbeteren. De beroepsinhoudelijke ontwikkelingen worden gestimuleerd en de professionalisering
van de beroepsgroep wordt bevorderd. De VAR heeft zich het afgelopen jaar voornamelijk bezig
gehouden met de ontwikkelingen rondom COVID-19.

De VAR kwam twee keer per maand digitaal bij elkaar. De vergaderfrequentie is verhoogd zodat we
meer zichtbaar zijn in de organisatie. Het dagelijks bestuur heeft maandelijks een vergadering met de
Raad van Bestuur. Daarnaast heeft de VAR contact met andere gremia. Er is ook nauw contact met
de stuurgroep die zich bezig houdt met de doorontwikkeling verpleging. Hierdoor waren de lijntjes kort
en kon er goed op elkaar ingespeeld worden.

Verder is de VAR bezig geweest om zich als adviesraad meer te laten zien. Hiervoor hebben we een
scholing “verpleegkundig leiderschap” gevolgd, met als doel om een goede structuur te krijgen in de
vergaderingen en goed contact met de Raad van Bestuur. Momenteel zijn we bezig met een
onderzoek omtrent. Afgelopen jaar is een enquéte uitgezet over de communicatie binnen de
verpleging. De uitkomsten presenteren we medio 2022 aan de Raad van Bestuur.

Er is eind 2021 gestart met een regionaal netwerkdag samen met adviesraden. Ongeveer drie keer

per jaar overleggen we met andere verpleegkundige adviesraden. Hierin bespreken we
overeenkomstige vraagstukken, adviesaanvragen of tips.

Samenstelling Cliéntenraad in 2021:

Naam Functie Bijzonderheden
vervuld sinds
Mevrouw M. Voulon 2013 Afgetreden per 31 december 2021
De heer H. Oude Engberink 2014 Afgetreden per 1 oktober 2021
Mevrouw C. de Jong 2012 Afgetreden per 31 december 2021
De heer J. Schreuder 2015
De heer E. Aertsen 2019
De heer M. Beukert 2020 Lid sinds 6 juli 2020
Mevrouw D. Teunis 2020 Lid sinds 6 juli 2020
Mevrouw T. Oude Moleman 2021 Voorzitter
De heer B. Schoppmann 2021 Vice-voorzitter
De heer J. Heijligers 2021
De heer R. Steverink 2021
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Vergaderingen

De CRR heeft in 2021 zeven keer online en vier keer fysiek vergaderd. De bestuurder is zes keer
aanwezig geweest tijdens de vergadering voor overleg. Er is in 2021 afgesproken dat er vanaf 2022
maandelijks overleg plaatsvindt tussen de secretaris Raad van bestuur en het dagelijks bestuur CRR
en vier keer per jaar zal de bestuurder aanschuiven in de vergadering.

Het jaarlijks overleg met de Raad van Toezicht heeft op 4 november 2021 plaatsgevonden.
Onderwerpen tijdens dit gesprek waren; kennismaking nieuw dagelijks bestuur CRR, visieontwikkeling
CRR, document pijnrevalidatie, patiéntenstromingen en corona. Er heeft in het jaar 2021 één separaat
overleg plaatsgevonden tussen de Raad van Bestuur, een afvaardiging van de Raad van Toezicht en
de voorzitter en vicevoorzitter.

Adviesaanvragen
Er zijn in het verslagjaar twee formele adviesaanvragen geweest door de Raad van Bestuur:

e Profielschets zorginhoudelijk bestuurder

e Voordracht mevrouw Van Hees als portefeuillehouder Cliéntenraad Raad van Toezicht
De CRR heeft positief gereageerd op beide adviesaanvragen.

Ongevraagd advies

De CRR heeft in het verslagjaar schriftelijk ongevraagd advies gegeven aan de Raad van Bestuur:
e Flexpool verpleging
¢ Functiedifferentiatie verpleging

Aandachtspunten van 2021:
¢ RoessinghMedinello mogelijke keuzes voor de toekomst
Overwegingen keuzes nieuw planningssysteem
Stand van zaken zorgpaden
Privacy
Financién
Ontwikkeling COVID-19
Voortgang verzelfstandiging Roessingh Arbeid
Ontwikkelingen pijnrevalidatie
Regie aan de patiént
T1 en T2 rapportage, kaderbrief, parade
Online behandelingen
Onderwerpen aangedragen voor het patiéntenpanel: gebruik social media/raadplegen
informatiebronnen en gezamenlijke besluitvorming patiént en zorgverlener

Centrale Ondernemingsraad

De Centrale Ondernemingsraad is per 1 maart 2018 inactief, de invulling van de medezeggenschap is
hiermee op niveau van de organisatieonderdelen gebracht. In 2021 is er geen sprake geweest van
opschaling naar een tijdelijke centrale ondernemingsraad.

Ondernemingsraad Roessingh, Centrum voor Revalidatie

Samenstelling ondernemingsraad in 2021

Naam Functie vervuld | Bijzonderheden
sinds
Mevrouw C. Fierkens 2014 Voorzitter
Mevrouw L. Bies 2015 Vicevoorzitter/secretaris tot 1 april 2021
Mevrouw L. Vlutters 2018 Vicevoorzitter sinds 1 november 2021
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Secretaris sinds 1 april 2021

De heer P. Friskus 2012 Secretaris

De heer J.W. Pezij 2018

Mevrouw M.F. Bijvank 2018

De heer G. Schoppmann 2012

Mevrouw L. Kuipers 2018

Mevrouw E. Laken 2011

Mevrouw A. Muijtstege 2019

De heer T. Corneille 2019

Mevrouw S. Giling 2021 Sinds 1 april 2021

De OR wordt via mw. L. Kuipers, de heer P. Friskus en de heer J.W. Pezij vertegenwoordigd in de
interne bezwarencommissie (IBC) en wordt in het landelijk platform OR-en (ORRIN) vertegenwoordigd
door mw. A. Muijtstege en mw. M.F. Bijvank.

De OR heeft in het jaar 2021 grotendeels online bijeenkomsten gehad in verband met de geldende
richtlijnen omtrent COVID-19. Er zijn twee cursusmomenten geweest, waarvan €én online.

Aandachtspunten van 2021:
e COVID-19, in elke overlegvergadering de stand van zaken besproken met betrekking tot:
Testen medewerkers
Vaccinatie medewerkers
Werkdruk op verpleegafdelingen
Landelijke zorgbonus
Opschaling poliklinische behandelingen
o Hybride werken
e Contact met de VAR (Verpleegkundige Adviesraad)
¢ Financién Roessingh
e Formatiereductie

O O O O O

Instemmingsverzoeken:

e Activiteitenverslag verantwoording KIPZ-subsidie 2019

¢ Voorgenomen besluit pauze nachtdienst overdracht nachtdienst en gelijktrekken diensttijden week
—en weekend

¢ Opleidingsplan inclusief begroting en het strategisch opleidingsplan 2018-2022

e Analyse personeelsbeleid

Adviesaanvragen:

e Overwegingen en profiel zorginhoudelijk bestuurder
Zorgbonus

Kaderbrief 2022

Begroting, jaarplan en A3

Aan deze onderwerpen besteedde de OR het afgelopen jaar extra aandacht:
o Werkgroep capaciteit verpleging

Stuurgroep doorontwikkeling

Dienstrooster verpleging

Financién: in elke overlegvergadering stand van zaken besproken
COVID-19-beleid

Vereniging Medische Staf Roessingh
De Vereniging Medische Staf Roessingh (VMS) telt in het verslagjaar 30 leden en 12 toehoorders/

buitengewone leden, zoals gedefinieerd in de statuten van de vereniging. De VMS is in 2021 negen
keer bijeengeweest voor haar reguliere stafvergadering. Aansluitend aan de vergaderingen van april
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Medisch Stafbestuur

Statutair is vastgelegd dat bestuursleden maximaal twee termijnen van drie jaren zitting mogen
hebben in het stafbestuur. Onderstaand het actuele schema van aftreden.

Naam Aangetreden Aftreden
De heer R.O. van Vliet 2019 2022
De heer J. S. Rietman 2019 2021
Mevrouw A.M. Hepping 2019 2022
Mevrouw Lesuis 2020 2022
Mevrouw Maas* 2021 2024

* Mevrouw Maas heeft de heer Rietman opgevolgd vanuit de sector dwarslaesie- orthopedie-
pijnrevalidatie

Het Medisch Stafbestuur heeft in het verslagjaar 11 keer vergaderd. Daarnaast heeft het Medisch
Stafbestuur vijf keer vergaderd met het medisch management (medisch managers van de sectoren).
Deze vergaderingen worden gebruikt om (overlappende) stafonderwerpen en onderwerpen ‘uit de lijn’
met elkaar af te stemmen.

Financieel

Vanuit de AMS! geldt voor de VMS dat zij zeggenschap heeft over aan de BOE? toegekende gelden.
In 2021 werden de afspraken uit het eerder met de Raad van Bestuur vastgestelde BOE-akkoord in
werkafspraken omgezet. In de Algemene Leden Vergadering werden, na goedkeuring door de
kascontrolecommissie, bijbehorende begrotingen en jaarverslagen vastgesteld.

Beleidsplan/ jaarplan

De VMS heeft in 2021, net als in voorgaande jaren, niet gewerkt met een jaarplan, waardoor deze ook
niet te toetsen is aan behaalde doelen. Wel wordt jaarlijks gebruik gemaakt van een jaarkalender om
daarmee de PDCA-cyclus te waarborgen. Uitgaande van de adviesrol die de VMS heetft, lijkt werken
vanuit een jaarplan ook enigszins opportunistisch. Het is vaak het tijdsgewricht dat de onderwerpen
bepaalt. Vanuit die optiek zijn hieronder de onderwerpen benoemd die in 2021 aan de orde zijn
geweest. Daarnaast heeft het MSB voorbereidend werk verricht voor het in 2022 vast te stellen
medisch beleidsplan, geént op de onderwerpen in het geldend strategisch beleidsplan van Roessingh.

Adviesaanvragen
In 2021 is één adviesaanvraag inhoudelijk aan de orde geweest en binnen de daarvoor gestelde
termijn van een advies aan de Raad van Bestuur voorzien:

e Advies betreffende de productportfolio

Commissies
De VMS onderscheidt de volgende interne commissies, waarin elk één of meerdere revalidatieartsen
zitting hebben:
e IFMS-commissie
De IFMS-commissie is bezig met de voorbereiding op een transitie van IFMS naar
GroepsFMS. In 2022 zal de commissie een plan presenteren aan de leden van de VMS.
e Vertrouwenscommissie
e Refereercommissie
De commissie gaf een korte terugblik op 2020 en kondigde het onderwerp ‘neurocentrum’ aan
voor de refereeravond van juni 2021.
e Huisvestingscommissie
e Eerstelijns commissie
Er zijn acties gericht op exposure richting huisartsen ingezet.

1 Arbeidsvoorwaarden Medisch Specialisten
2 Budget Organisatorische Eenheid
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e Opleidingscommissie

Het nieuwe opleidingsplan is op 1 juli 2020 ingegaan, met een nieuwe toetsingssystematiek
(EPA en beoordelingsgesprekken). Verder is er nu sprake van verdiepingsstages en
Universitaire stages voor de AIOS. Voor de landelijke instroom van AIOS heeft een
herverdeling plaatsgevonden. Het verslag van de opleidingsvisitatie is besproken in de VMS-
vergadering.

e Wetenschapsraad
De Wetenschapsraad blikt kort terug op het jaar 2020.
Eris in 2021 gewerkt aan de patiénteninformatie en de verklaringen van lokale
uitvoerbaarheid en geschiktheid van onderzoek van de instelling. Verder is een check
uitgevoerd op het voldoen aan de principes van Good Clinical Practice en de AVG.

Individueel Functioneren Medisch Specialist (IFMS)
In 2021 heeft een aantal IFMS-sessies plaatsgevonden volgens vooraf vastgesteld schema.

Belangrijke aandachtspunten
De VMS heeft zich in 2021 beziggehouden met een aantal belangrijke inhoudelijke- en beleidszaken,
zoals:
e Uitkomst van het verwijzersondezoek;
De productportfolio;
De dienstenstructuur;
Review van het vigerende medische beleidsplan;
Voorbereiding op de VRA visitatie van 2022;
Duurzame inzetbaarheid in het kader van de Arbeidsvoorwaarden Medisch Specialisten;
Toepassen van praktische technologie;
Uitwerking van de Budget Organisatorische Eenheid (BOE);
Good Clinical Practice;
Het privacybeleid van Roessingh.
Richtlijnbespreking: amputatie- prothesiologie en Duchenne

De VMS is in het verslagjaar betrokken geweest bij:
e De Parade;
o De HKZ-audit;
« Diverse werkgroepen op landelijk niveau (waaronder de VRA).

d) Maatschappelijk verantwoord ondernemen

Roessingh staat midden in de samenleving. Maatschappelijk verantwoord ondernemen vinden we
belangrijk. Dit blijkt onder andere uit onze kernwaarden. Deze gedeelde waarden van Roessingh
Concern laten zien waar wij voor staan en klinken door in onze bedrijfsstrategie van
productleiderschap en onze strategische doelen:

Vernieuwend: Wij zijn er van overtuigd dat het vernieuwen en ontwikkelen van diagnostische
methoden en behandelmethoden, processen en producten noodzakelijk zijn om blijvend aan de vraag
van de patiénten te kunnen voldoen. Met vernieuwen leveren wij een bijdrage aan onze
maatschappelijke verantwoordelijkheid dat de zorg betaalbaar en toegankelijk blijft.

Attent: Wij zijn attent naar onze patiénten en naar elkaar. Wij reageren alert op de kansen en
mogelijkheden.

Samen: Wij geloven in de kracht om samen het beste resultaat tot stand te brengen. Dat doen wij

interdisciplinair met onze patiénten, die centraal staan in ons handelen en betrekken daar waar nodig
andere zorgaanbieders en stakeholders.
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Duurzaamheid

Zorg dragen voor het milieu is een belangrijke verantwoordelijkheid voor Roessingh. Landelijk zijn
gebouwen verantwoordelijk voor 40% van het totale energieverbruik. Daarom heeft er een EED
Energie-audit plaatsgevonden, dit komt voort uit de Europese Energie-Efficiency Richtlijn (EED). Alle
locaties zijn bezocht en per locatie worden de huidige energiestromen en de energiebesparings-
mogelijkheden in beeld gebracht. Het gaat hier onder andere om het energieverbruik van gebouwen,
industriéle processen en installaties, inclusief het vervoer en warmte. Daarnaast is verduurzaming en
vermindering van CO2-uitstoot een thema bij het maken van de plannen rondom verbouw of
nieuwbouw.

In het voorjaar 2021 is gestart met een pilot afvalscheiding. Er is ervaring op gedaan met het scheiden
van papier, plastic/blik/drinkpakken, GFT en restafval. De pilot is vervolgd in het gehele gebouw.
Tevens zijn er bij Roessingh diverse laadpunten voor elektrische auto’s en fietsen.

Meer over maatschappelijk verantwoord ondernemen bij Roessingh is te lezen op:
e Hoofdstuk 3a (pagina 9): Governance-code
e Hoofdstuk 5c Patiént, Patiénttevredenheid (pagina 21)
¢ Hoofdstuk 5c Patiént, Kwaliteit en veiligheid van zorg (pagina 23): Veilige
informatievoorziening
e Hoofdstuk 6a Netwerk, Regisseur revalidatiezorg (pagina 25)
e Hoofdstuk 8 Medewerkers, Medewerkerstevredenheid, (pagina 29)
o Hoofdstuk 8 Medewerkers, Arbeidsmarkt (pagina 31)

Revalideren is mensenwerk. Maar het is veel meer. Door wetenschappelijk onderzoek en technische
innovatie komen andere technieken binnen handbereik, bijvoorbeeld nieuwe hulpmiddelen als virtual
reality, robotica en eHealth. Patiéntenzorg, wetenschap en technologie zijn bij Roessingh stevig met
elkaar verbonden. Roessingh werkt hiervoor nauw samen met onderzoekscentrum Roessingh
Research and Development.

Goed opgeleide en gemotiveerde medewerkers zijn voor Roessingh een voorwaarde om kwalitatief
hoogwaardige revalidatiebehandelingen en diensten in de toekomst te kunnen waarborgen.
Roessingh beoogt een krachtig opleidings- en leerklimaat te creéren waarin medewerkers lerende wijs
leren. Medewerkers inventariseren, ontwikkelen, integreren en delen kennis. Tevens passen ze kennis
toe en evalueren deze ten einde de organisatiedoelstellingen te realiseren. Roessingh besteedt veel
tijd en aandacht aan het scholen van zoveel mogelijk interne mensen die vervolgens collega’s trainen
/ coachen in voornamelijk professionele vaardigheden.

Meer over onderzoek en ontwikkeling bij Roessingh is te lezen op:
e Hoofdstuk 4 COVID-19 (pagina 20): Vaccineren
e Hoofdstuk 5 Patiént (pagina 22): Eigen regie
e Hoofdstuk 5c¢ Patiént, Kwaliteit en veiligheid van zorg (pagina 23): Veiligheidsmanagement
e Hoofdstuk 7 Technologie Innovatieve en topreferente zorg, (pagina 27): Samenwerking
Roessingh Concern en Roessingh Research and Development

De zorg in het algemeen en medisch specialistische revalidatiezorg in het bijzonder zijn volop in
beweging. Dat biedt natuurlijk kansen, maar brengt ook risico’s met zich mee. Roessingh streeft naar
een optimaal en bewust inzicht van de risico’s en het daarbij passende beleid van risicoreductie.
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Het beleid is gericht op het kennen en overzien van de risico’s en vervolgens het minimaliseren en
borgen. Het gaat niet over volledige beheersing en elimineren van risico’s, maar vooral om
risicoreductie; actief signaleren en benutten van nieuwe kansen.
Bij Roessingh richten we ons erop om optimaal de risico’s op schade te verminderen, als
vanzelfsprekend onderdeel van de organisatie. Dit wordt gedaan via:
e Structuur en proces; Inzicht krijgen in de mogelijke risico’s en de organisatie daarop inrichten.
e Cultuur en gedrag; Creéren van een proactieve veiligheidscultuur door het bevorderen van
oplettendheid en aandacht van alle medewerkers.

Financiéle risico’s

De grootste onzekerheid in 2022 zal wederom worden veroorzaakt door de impact van COVID-19.
Omzetderving door capaciteit beperkende maatregelen dan wel onvoldoende beschikbaarheid van
personeel zijn in de eerste maanden van 2022 aan de orde. Op het moment van vaststellen van de
begroting 2022 waren er nog onzekerheden over de afronding van de zorgcontractering, de cao en de
mate waarin productieherstel gerealiseerd kan worden. Inmiddels zijn met alle zorgverzekeraars
contractafspraken gemaakt voor 2021 en 2022 en zijn aanzienlijke verbeteringen in de tarieven en
contractomvang gerealiseerd. Ook is er een cao-akkoord bereikt waarvan de financiéle uitkomsten
passen binnen de inschatting in de begroting van de Stichting. Een belangrijke onzekerheid blijft het
tempo waarin naar een nieuwe normale productie wordt teruggekeerd. In financiéle zin zijn de risico’s
voortvloeiend uit COVID-19 ook voor 2022 in belangrijke mate beheerst, onder andere via afspraken
tussen ZN, NVZ en NFU d.d. 23 december 2021 aangaande het voortzetten van de hardheidsclausule
in 2022 en de eind 2021 overeengekomen ‘Omikronclausule’. Daarom is er voor Stichting
Revalidatiecentrum Roessingh ook komende periode geen sprake van een concreet financieel
continuiteitsrisico als gevolg van COVID-19.

Cybersecurity

Cyber-gerelateerde dreigingen blijven zich ontwikkelen. Roessingh heeft continue aandacht voor het
op peil houden van de cybersecurity en weerbaarheid. Daartoe is er een stelsel van maatregelen
waarmee geborgd wordt dat verantwoordelijkheden betreffende het melden en opvolgen van cyber-
gerelateerde gebeurtenissen zijn belegd. Daarnaast zijn processen ingericht via welke dergelijke
gebeurtenissen worden geévalueerd en geclassificeerd voor opvolging. Het management en bestuur
worden periodiek geinformeerd over opgetreden cyber-gerelateerde gebeurtenissen.

Frauderisicobeheersing

Compliance is decentraal belegd, waarbij staf-, ondersteunende en primaire afdelingen samenwerken.
Organisatiebrede onderwerpen worden besproken in het management team. Fraude wordt gezien als
laag risico binnen de bedrijfsprocessen. In de administratieve inrichting zijn controlemaatregelen
getroffen om aanwezige risico’s te mitigeren.

Meer over risicomanagement bij Roessingh is te lezen op:
e Hoofdstuk 3a (pagina 9): Governance-code
e Hoofdstuk 5c Patiént, Kwaliteit en veiligheid van zorg (pagina 23): Veiligheidsmanagement
e Hoofdstuk 5c¢ Patiént, Kwaliteit en veiligheid van zorg (pagina 23): Veilige
informatievoorziening
e Hoofdstuk 10e Financién, Verwachting en onzekerheden in 2022 (pagina 38)
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4. COVID-19

De landelijke ontwikkelingen en maatregelen rondom COVID-19 hebben ook groot effect op
Roessingh. Roessingh nam diverse maatregelen om patiénten en medewerkers zo goed mogelijk te
beschermen tegen besmetting met COVID-19. We volgden daarin de landelijke richtlijnen en regionale
ziekenhuizen en kozen met het oog op onze kwetsbare patiénten de maatregelen ruim.

Versoepelingen en nieuwe maatregelen

Vanaf mei 2021 was er ruimte voor versoepelingen. Veel medewerkers en patiénten waren op dat
moment al gevaccineerd en het aantal besmettingen liep snel terug. We volgden in ons beleid
grotendeels de landelijke ontwikkelingen, passend bij onze patiéntengroep. Zo stopte de triage bij de
hoofdingang en konden we, heel fijn voor onze klinische patiénten, de bezoekersregeling verruimen.
De basisregels rondom handhygiéne en 1,5 meter afstand bleven wel van kracht. De reguliere zorg
van Roessingh draaide volop. Helaas waren er in het najaar toch weer aanvullende maatregelen
nodig, conform de landelijke lockdown. Zo pasten we de groepsgrootte tijdens therapieén en
overleggen aan en moest het restaurant weer sluiten.

Vaccineren

Onze klinische patiénten zijn vanaf februari gevaccineerd in regelmatige prikrondes, georganiseerd
door een eigen vaccinatieteam van Roessingh. Eind mei kreeg Roessingh de mogelijkheid om overige
niet-zorg medewerkers een Janssen-vaccin aan te bieden. Daar is vanuit de medewerkers van
Roessingh Concern goed gebruikt van gemaakt. Eind mei was ruim 70% van de medewerkers
gevaccineerd. Het eigen vaccinatieteam van Roessingh organiseerde vervolgens regelmatig
prikrondes voor klinische patiénten en medewerkers.

Eind december organiseerde het vaccinatieteam een grootschalige boostercampagne. Dit op verzoek
van de GGD Twente. Alle klinische patiénten, medewerkers, hun huisgenoten en familieleden konden
zich via Roessingh laten boosteren. Het overgrote deel van de medewerkers heeft daar gebruik van
gemaakt. Ook de medewerkers van Ambulance Oost en Ondewijscentrum Het Roessingh konden zich
via Roessingh laten boostervaccineren.

Testen
De eigen teststaat van Roessingh is nog steeds actief. Het onderstaand aantal testen is uitgevoerd
waarbij een aantal medewerkers COVID-19 bleken te hebben:

RCR | BV's Totaal
Getest 1018 | 114 1132
Positief | 42 4 46
41% | 3,5% 4,1%
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5. Patiént

Ambitie: We behouden minimaal de goede beoordeling door onze patiénten.’
Daarvoor zetten we vooral in op:

Eerlijke belofte
Niet iedereen wordt beter. Revalideren betekent herwaarderen, zo goed als mogelijk (weer)
zelfstandig met je beperkingen functioneren in de samenleving. Daarover zijn we eerlijk.

Eigen regie

De patiént herwaardeert zijn leven en voert daarom, samen met het behandelteam, regie op de
behandeling: inzicht in en invloed op doelen, behandeling en resultaten en samen beslissen met
behandelaren. Het vernieuwde elektronisch patiéntendossier (EPD) helpt daarbij.

Expertisezorg
We voorzien in alle basisfacetten van medisch specialistische revalidatiezorg. Dat schept ruimte in

ons portfolio voor expertisezorg. Hiermee helpen we patiénten in heel Nederland extra op weg in hun
revalidatieproces. En dagen we onszelf uit tot ontwikkeling en groei.

a) Tevreden patiénten

Toegangstijden

Polikliniek

In 2021 vond de eerste poliklinische afspraak binnen 4 weken plaats voor 78% van de patiénten (excl.

pijn patiénten). In 2020 was dit het geval voor 73,6% van de patiénten van Roessingh.

In 2021 startte de poliklinische behandeling binnen 6 weken voor 75,5% van de patiénten (excl. pijn
patiénten). In 2020 was dit het geval voor 69,4% van de patiénten van Roessingh.

Kliniek
95,3% van de patiénten hoefde maximaal twee weken te wachten op een klinische revalidatie-
behandeling. In 2020 was dit het geval voor 93,9% van de klinische patiénten.

Patiénttevredenheid

Patiénttevredenheid volwassenen

9

87 8,6 - 8,6 - 87 = Roessingh
8,5 8,5

Branche
8
e DOe|

7,5
7

2019 2020 2021

96% van de patiénten beveelt Roessingh aan bij andere revalidatiepatiénten. Het doel van de
behandeling is besproken bij 97% van de patiénten. Bij de benchmark (revalidatiecentra) is dat 96%.
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Klachten

Klachten kunnen informatie geven over de kwaliteit van onze zorgverlening. Daarnaast geven ze een
beeld over hoe onze zorgverlening wordt ervaren door de afnemers hiervan. Deze informatie wordt in
de organisatie gebruikt om geleverde zorg te verbeteren.

Er is een daling van het aantal klachten te zien. Er zijn in totaal 3 klachten door de klachten-
functionaris geregistreerd waarvan er twee door de patiént zijn ingetrokken.

Jaar Aantal klachten
2021 3
2020 9
2019 7

Tevens zijn er een drietal tips/opmerkingen binnengekomen rondom COVID-19. De patiénten wilden
niet klagen maar vonden het wel belangrijk te melden, zodat Roessingh hier lering uit kan trekken.

De klachten kunnen mondeling, telefonisch, schriftelijk of via e-mail kenbaar gemaakt worden bij de
klachtenfunctionaris. Op verschillende plekken is informatie te vinden over hoe Roessingh om gaat
met een klacht. Alle klachten worden aangehoord en besproken met aangeklaagde in een individueel
gesprek met de klachtenfunctionaris.

Klachten leveren vrijwel altijd leermomenten op. Er zijn verschillende maatregelen genomen zoals het
onder de aandacht brengen van de geldende procedures bij zorgverleners. Daarnaast zijn er een
aantal preventieve maatregelen genomen de zorg te optimaliseren en om mogelijke klachten te
voorkomen.

eRevalidatie
Geleidelijk aan neemt de inzet van het Telerevalidatie-portaal toe:

Voorjaar 2021 | Najaar 2021
Aantal actieve behandelaren + 80 + 100
Aantal actieve patiénten + 230 + 300
Aantal surfsessies per dag +70 + 140

In juli is in de nieuwe release van Telerevalidatie een verbeterde zoekstructuur voor oefeningen
gerealiseerd. Daarnaast is er veel nieuwe content ontwikkeld (informatie items, vragenlijsten, enz.).
Door super-users in te zetten is er bij de sectoren kinderen en DOP sprake van meer gebruik door
patiénten. Er ontstaat meer afstemming in teams en inhoud wordt ontwikkeld. Voor klinische patiénten
wordt standaard een account aangemaakt.

Stimuleringsregeling E-health Thuis

Roessingh heeft in december 2021 vanuit de Stimuleringsregeling E-health Thuis (SET) door
Rijksdienst voor Ondernemend Nederland (RVO) en ZonMW een subsidie van zo'n €630.000
toegekend gekregen. We krijgen het bedrag verspreid over drie jaar (2022-2024). Het doel van deze
stimuleringsregeling is om bestaande digitale toepassingen meer en beter in te zetten in de dagelijkse
zorg.

Wij hebben een aanvraag gedaan gericht op het borgen en opschalen van de inzet van telerevalidatie
en deze aanvraag is goedgekeurd. We werken hierin samen met onder andere zorgverzekeraar
Menzis en Roessingh Research and Development.

We willen het gebruik van telerevalidatie opschalen en borgen voor patiénten met blijvende

beperkingen. Telerevalidatie is een online portaal voor patiénten waardoor we online en fysieke
behandeling kunnen combineren (blended care). In 2024 willen we bij 60% van de patiénten met
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blijvende beperkingen telerevalidatie onderdeel van de behandeling laten zijn. In 2026 moet dit zijn
uitgebreid naar 80%.

Kinderadviesraad

Roessingh heeft sinds eind 2021 een kinderadviesraad. Deze komt op voor de belangen van alle
kinderen en jongeren die bij Roessingh in behandeling zijn en nog gaan komen. De kinderadviesraad
is gestart met drie enthousiaste jonge leden. Er is nog ruimte voor twee tot drie kinderen en/of
jongeren die bij Roessingh in behandeling zijn (of recent in behandeling zijn geweest) in de leeftijd van
negen tot negentien jaar.

Het doel van de kinderadviesraad is om kinderen en jongeren regelmatig mee te laten denken over
allerlei zaken in en om het revalidatiecentrum, om zo de behandeling verder te optimaliseren. Denk
bijvoorbeeld aan inrichting van de wachtkamer of gangen, de website of de planning van afspraken.

Veiligheidsmanagement

Mede door COVID-19 werd het belang van optimale patiéntveiligheid en zorgkwaliteit nogmaals
onderschreven. Binnen Roessingh beschouwen we dit als een natuurlijk onderdeel van de organisatie
en een vanzelfsprekend aspect van kwaliteit en preventie. Mede gezien de relatief lage
besmettingsgraad bij zowel medewerkers alle patiénten, laat zien dat het preventiebeleid goed heeft
gewerkt. Ook in 2021 heeft verder in het teken gestaan van het (door-) ontwikkelen van de structuur
en het proces binnen het veiligheidsmanagement. Dit heeft onder andere geleid tot het opzetten van
een kwaliteit- en veiligheidsoverleg, waar het gehele ljnmanagement aangehaakt is.

Kritische processen
In 2021 hebben we een aantal kritische processen vastgesteld:

e Infectiepreventie

e Medicatie

e Acute zorg

e Opname-ontslag proces (gehele klinische episode)

e Planning
Vanuit het lijnmanagement is aan ieder proces een proceseigenaar gekoppeld. De proceseigenaar is
verantwoordelijk en aanspreekpunt voor de uitvoering en voortgang van het proces, de implementatie
van de resultaten en de borging hiervan en delegeert waar nodig. Als monitorings- en
sturingsmechanisme worden vanaf 2022 de interne audits en PRI’s alleen nog ingezet bij de kritische
processen.

Veilig Incidenten Melden (VIM)

In 2021 heeft er een herstructurering plaatsgevonden rondom de werkwijze van de VIM-meldingen. In
de tweede helft van het jaar zijn er decentrale VIM-teams geintroduceerd, die binnen de sectoren
diepere analyses uitvoeren op de gemelde incidenten. Deze uitkomsten worden gedeeld met de
centrale VIM-commissie, die de uitkomsten bundelt, eventuele trends vaststelt en Roessingh-brede
verbeteracties voorstelt.

In 2021 zijn er 445 VIM-meldingen gedaan. In 2020 waren dit er 431.

Kwaliteitscertificering HKZ en VMS

In november 2021 heeft de externe HKZ/VMS-audit plaatsgevonden. Ook dit jaar heeft dit geleid tot
een her-certificering. We hebben een duidelijke progressie laten zien ten opzichte van 2019, maar
staan nog niet waar we willen. Belangrijkste verbeterpunten zijn eigenaarschap en
verantwoordelijkheid nemen, en het aantoonbaar borgen en monitoren van verbeterpunten.
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Veilige informatievoorziening

Er zijn in 2021 18 datalekmeldingen gedaan, in 5 gevallen betrof geen datalek. Er waren dus 13
terechte meldingen, 7 daarvan waren meldingsplichtig bij de Autoriteit Persoonsgegevens (AP).
Hoofdoorzaken van de meldingen waren menselijke fout zoals het niet controleren van (mail)adres.
Wat opvalt is het relatief geringe aantal meldingen in vergelijking met andere zorginstellingen (naar
rato per aantal pati€énten/medewerkers). Er wordt regelmatig afgestemd met de Functionaris
Gegevensbescherming (FG) bij een vermoed datalek, hetgeen wijst op grote meldingsbereidheid. Dit
wordt bevestigd door de meldingen die achteraf geen datalek bleken te zijn, ofwel: uit analyse bleek
dat er geen persoonsgegevens bij onbevoegden zijn terecht gekomen of verloren gegaan. Dit is
positief, iedere analyse helpt weer aantal collega’s/team bij kennisbevordering en bewustwording.

Het privacybeleid is in 2021 vastgesteld en geimplementeerd. De privacy commissie is in 2021 vijf
keer bij elkaar geweest.

In 2021 is de start gemaakt om samen met de inkoper standaard onze eigen verwerkingsovereen-
komst aan alle leveranciers aan te bieden (model Branche Organisatie Zorg). Bij alle nieuwe diensten
en producten waarbij de verwerking van persoonsgegevens aan de orde is, wordt dit afgestemd.

Er zijn 3 Data Protection Impact Assessment uitgevoerd in 2021. Dit zijn arbeidsintensieve exercities
en de interne proceseigenaren vinden het een lastige klus.

Via intranet en de teams is doorlopend aandacht geweest voor privacy, onder andere met een privacy
quiz, zakkaartjes en informatie op intranet. Deze hulpmiddelen zijn ook ingezet om leidinggevenden te
helpen om privacy en het beleid te bespreken in de teams. De betrokkenheid van het MT is
toegenomen ten opzichte van voorgaande jaren, alle sectormanagers hebben in 2021
advies/ondersteuning van de FG gevraagd.

Het toezichtskader AVG wordt als werkdocument gehanteerd en wordt periodiek door de FG aan de
verwerkingsverantwoordelijk (Raad van Bestuur) aangeboden. De Raad van Bestuur is actief
betrokken bij het toezicht, risico’s en incidenten met persoonsgegevens zijn per ommegaande
besproken. In 2021 is het toezichtskader voor Roessingh omgezet in een vragenlijst, zodat in 2022
voor het eerst een interne AVG-audit uitgevoerd kan worden (staat gepland in Q3-2022).
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6. Netwerk

Ambitie: We regelen goede zorg voor onze patiénten thuis of elders.’
Daarvoor zetten we vooral in op:

Aansluiten VVT en geriatrische revalidatiezorg

Onze instroom is goed geregeld: patiénten en verwijzers vinden Roessingh. De komende jaren
versterken we onze uitstroom door de juiste zorg te waarborgen voor patiénten die naar huis of een
andere instelling gaan. We sluiten hiervoor aan bij onder andere de VVT en geriatrische

revalidatiezorg.

Toekomstgericht portfolio

Met de medische staf (artsen), onze behandelaren en netwerkpartners realiseren we een passend,
toekomstgericht portfolio: dat wat we doen, wat wij doen en hoe we dit doen. Een portfolio beweegt
mee met ontwikkelingen. We hebben ruimte voor expertisezorg. Die geven we met onze artsen,
behandelaren en landelijke diagnose netwerken vorm volgens ontwikkelingen in de revalidatiezorg.
Met ons regionale bestuurlijke netwerk bieden we patiénten op de juiste plek -bij ons of elders- de best
passende zorg. Roessingh zit tevens in de ziekenhuizen in de regio: MST (Enschede en Oldenzaal),

ZGT (Almelo), SKB (Winterswijk) en Saxenburgh (Hardenberg).

a) Regisseur revalidatiezorg

Roessingh in het ziekenhuisnetwerk binnen het verzorgingsgebied

€ MsT/Roessingh
) MsTiRoessingh

Markt-
aandeel o ZGT/Roessingh
2019 o ZGT/Roessingh

© sKBIRoessingh
() Ropcke Zweers/Roessingh

@ Gelre Ziekenhuizen/Klimmendaal

. 0% g Klimmendaal
5-10%
10-20%
20-30% () saxenburgh Groep
30-40% @ Saxenburgh Groep
40-50 % (P Treant Zorggroep
50 - 60 % @ Treant Zorggroep
- 60-70 % @ rsaia
70-80% @ Isala
80-90%

(D Deventer Ziekenhuizen

95-100 % () Vogellanden
0 Revalidatie Friesland
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Locatie: Enschede
Locatie: Oldenzaal
Locatie: Hengelo
Locatie: Almelo
Locatie: Winterswijk
Locatie: Hardenberg
Locatie: Zutphen
Locatie: Doetinchem
Locatie: Deventer
Locatie: Coevorden
Locatie: Ommen
Locatie: Hoogeveen
Locatie: Emmen
Locatie: Zwolle
Locatie: Meppel
Locatie: Deventer
Locatie: Zwolle
Locatie: Meppel
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Positie in regionale ziekenhuisnetwerk

Er is gestart met het opstellen van een visie op aansturing van de ziekenhuisrevalidatie. Het gaat
hierom de afdelingen revalidatie van de ziekenhuizen MST (Enschede), ZGT (Almelo), SKB
(Winterswijk) en SXB (Hardenberg).

Samenwerking Geriatrische Revalidatiezorg

Op het gebied van diagnosegroepen CVA en amputatie wordt een samenwerkingsvisie geriatrische
revalidatiezorg (GRZ) uitgewerkt. De visie is gericht op de plek van de medisch specialistische
revalidatie in de keten en de regievoering in de keten.

Technologie en zorg academie

Roessingh is lid geworden van de Technologie & Zorg Academie (TZA). Dit regionale initiatief
begeleidt bij bewustwording, acceptatie en adoptie van zorgtechnologie in de praktijk. De TZA is een
netwerkorganisatie van (zorg)ondernemers, overheid en onderwijs.

Jaarverslag 2021

26



[t\"joessingh

Ambitie: ‘Technologie heeft een duidelijke, praktische plek in elke behandeling.’

7. Technologie

Daarvoor zetten we vooral in op:

Uniek klimaat

Met rdgKompagne, Roessingh Arbeid, RRT, RRD en Roessingh Pijnrevalidatie op hetzelfde terrein én
nabijgelegen partners Universiteit Twente en Saxion, bevindt Roessingh zich in een uniek
technologisch klimaat. Dit geeft een voorsprong bij het vooroplopen in onderzoeken en ontwikkelingen
samen met anderen. Die unieke mogelijkheden benutten we actiever.

Goede kennisinfrastructuur

Technologie is meer dan de nieuwste gadgets. Vooral de praktisch toepasbare waarde vinden we
relevant: helpt het de patiént in het herwaarderen van zijn leven en onze professionals in hun werk?
Dit vergt een goede kennisinfrastructuur: medewerkers die soepel met technologie omgaan, het beste
eruit halen en er plezier in hebben. Roessingh mag zichtbaarder technologie ademen. Daarop richten
we ons.

Evidence based onderzoek
In hoeverre de toegepaste technologieén daadwerkelijk bijdragen aan onze doelen, staven we met
wetenschappelijk onderzoek. We leren graag van wat we doen.

Zorg op afstand
Een toenemende ontwikkeling die blijft is zorg op afstand: thuis of in een (andere) instelling. Met
technologie in elke behandeling geven we onze patiénten op afstand gemakkelijker goede zorg.

Samenwerking Roessingh Concern en Roessingh Research and Development

Patiéntenzorg, wetenschap en technologie zijn bij Roessingh stevig met elkaar verbonden. Evidence
Based Practice is leidend binnen de zorg die wij geven. Om als topklinisch revalidatiecentrum te
kunnen functioneren, is een effectieve aansluiting en samenwerking met Roessingh Research and
Development (RRD) en Universiteit Twente (UT) essentieel. Deze samenwerking is tevens de basis
voor het wetenschappelijk klimaat in het revalidatiecentrum.

De taakgroepen eHealth en Revalidatietechnologie hebben als doel om voor verbinding tussen RRD
en RCR en de andere concern-onderdelen te zorgen. De taakgroepen sturen zo’n 15 projecten aan,
zoals een onderzoek naar een nieuwe manier van longtraining (ontwikkeling blaasinstrument door
rdgkompagne), workshops patiéntportalen en de Inzet van MIRA (oefensysteem) in het Innovatielab.

De samenwerkingsovereenkomst tussen RRD en Roessingh is in 2021 vernieuwd. Er wordt tevens
een gezamenlijke visie opgesteld om te komen tot intensievere samenwerking op het gebied van
wetenschap, technologie en innovatie.

Evidence Based Practice (EBP)

Om EBP in de behandelteams te verankeren zijn er aandachtsfunctionarissen van start gegaan. In de
tweede helft van het jaar zijn diverse scholingen gepland. In de sectoren wordt gekeken wordt naar
klinimetrie, rekening houdend met de landelijke ontwikkelingen.

Roessingh Diagnostisch Centrum

Roessingh Diagnostisch Centrum (RDC) is gespecialiseerd in diagnostiek voor lopen en arm-hand en
helpt revalidatiepatiénten verder in hun behandeling dankzij hooggespecialiseerde diagnostiek en het
daarbij best passende behandeladvies. In veel gevallen worden patiénten doorverwezen als ze in hun
reguliere behandeling niet verder komen.
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De samenwerking tussen de verschillende handenteams van Roessingh is in gang gezet. De
aanschaf van noodzakelijke technische middelen staat gepland voor T1-2022. De positionering en
strategie zijn in 2021 verder aangescherpt en zullen in 2022 duidelijk worden in de externe
communicatie.

Innovatielab

Het Novalab is van naam veranderd. Het nieuwe Innovatielab heeft als doel om innovaties binnen
Roessingh nog beter van de grond te krijgen. Er is een nieuwe werkruimte ingericht voor
technologieén die nog verkenning en onderzoek vragen. De bestaande ruimte in de bomenhal wordt
gebruikt voor de inzet in behandeling.

Er zijn diverse innovaties gedemonstreerd, zoals een serious game en rolstoelbediening met het
hoofd (Munevo). De laatst genoemde is zeer enthousiast ontvangen en is in oktober 2021
aangeschaft. Er wordt iemand opgeleid om het systeem in te zetten en behandelaren hierbij te
ondersteunen.

Begin 2021 zijn Smartclips aangeschaft. Deze zijn ingezet bij bewegingsagogie en vervolgens ingezet

bij de doelgroep kinderen. Uiteindelijk bleek er een goedkoper alternatief voorhanden (BlazePods) en
zijn deze enthousiast in gebruik genomen.
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8. Medewerkers
Ambitie: Medewerkers zijn ambassadeurs, tijdens en na hun dienstverband bij ons.’
Daarvoor zetten we vooral in op:

Professionele ontwikkeling

Het terrein van ons en onze concernpartners is een broedplaats voor vernieuwing en biedt
medewerkers kansen en mogelijkheden. We stimuleren hun professionele ontwikkeling, met innovatie
als onderdeel.

Balans betrokken-bevlogen

Uit onderzoek blijkt dat net iets meer dan de helft van onze medewerkers hart heeft voor Roessingh
(betrokken) en het werk dat ze doen (bevlogen). lets om trots op te zijn. We werken aan het
vasthouden van een gezonde balans tussen beide. Vanuit betrokkenheid onderzoeken en bespreken
we vaker of de juiste medewerker op de juiste plek zit in onze organisatie.

Diversiteit

We streven naar een zo divers mogelijk medewerkersbestand dat de samenleving in ons regionale
werkgebied weerspiegelt. Bij het aannemen van medewerkers zijn we scherp op deze complexe
uitdaging.

a) Tevreden en professionele medewerkers

Ook 2021 is weer een bijzonder jaar geweest, waarin zeker een groot beroep is gedaan op het
aanpassingsvermogen van medewerkers. Op het moment dat er meer lucht in de maatschappij leek te
komen, kwam de volgende golf met een lock-down en het instellen van de avondklok. Dit heeft
opnieuw veel van het uithoudingsvermogen van de medewerkers gevraagd. Door de eigen
testfaciliteiten zijn we in staat geweest medewerker snel te laten weten of ze corona hadden. Dit heeft
ondanks alles voor rust gezorgd en heeft mogelijk bijgedragen dat er geen uitbraken zijn geweest.

Daar waar in het begin van de pandemie angst onder medewerkers een grote rol speelde, is dat bij de
najaarsgolf 2021 nagenoeg verdwenen en is er een zekere gewenning opgetreden.

Bevlogen én betrokken medewerkers

Wat heeft de crisis met de bevlogenheid en betrokkenheid gedaan? Verspreidt over twee jaar wordt er
een medewerkersonderzoek uitgevoerd. Ten op zichte van 2020 is het beeld op de belangrijkste
thema’s als volgt. Daarbij opgemerkt dat het hier om een tussentijdse rapportage gaat.

80 ) ) 7.6 ) 7.6 )

79 ) 8,0 ) 7.6 §- 74 )

7.7 7.4 71

Beviogenheid Betrokkenheid Tevredenheid Werkgeverschap

Rechtsboven: resultaat meting 2020
Rechtsonder: benchmark

In 2021 is een lichte afname van de betrokkenheid te zien. Daarnaast is een lichte afname in de
waardering van Roessingh als werkgever te zien. Op alle fronten doen we het beter dan de
benchmark.

De afname die er in 2020 te zien was op de in combinatie van bevlogenheid met de betrokkenheid,

heeft zich in 2021 voortgezet. De betrokkenheid is echter iets toegenomen. De afname van
bevlogenheid heeft er mogelijk mee te maken dat het fysieke contact tussen medewerker en patiént
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Beschikbaarheid personeel

In 2021 zetten gemiddeld 755 medewerkers (arbeidsovereenkomsten), verdeelt over de verschillende
organisatieonderdelen zich in voor onze patiénten en relaties. Daarvan hadden er 655 een vast
dienstverband. Hieronder het totale overzicht van Roessingh Concern:

¢ De gemiddelde leeftijd van medewerkers was in 2021 46,7 jaar;
e De gemiddelde duur van het dienstverband is 12,4 jaar;
e Binnen Roessingh, Centrum voor Revalidatie zijn gemiddeld 32 medisch specialisten

werkzaam, tevens zijn er 8,9 artsen in opleiding tot medisch specialist;
e Gemiddeld hadden 43,6 medewerkers een oproepcontract.

Organisatieonderdeel Vast Tijdelijk Totaal

2020 | 2021 2020 2021 2020 2021
Revalidatiecentrum 520,0 | 515,5 88,6 68,8 | 608,5 584.,4
rdgKkompagne 53,3 | 50,7 8,8 111 62,2 61,8
Roessingh Revalidatie Techniek 715| 71,0 6,0 7,8 77,5 78,9
Roessingh Arbeid 15,0 2,3 17,3
Roessingh Pijnrevalidatie 10,0 | 12,7 4,5 0,3 14,5 13,1
Totaal 654,8 | 665,0 107,9 90,4 | 762,7 755,4

In en uit dienst

Er kwamen in 2021 76 nieuwe medewerkers in dienst. De gemiddelde leeftijd van de nieuwe

medewerkers bedroeg 40 jaar. In 2021 verlieten er 102 medewerkers om verschillende redenen onze
organisatie. In totaal hebben er in 52 stagiaires, waaronder 25 verpleegkundigen, in Roessingh
Concern stage gelopen. 10 co-assistenten hebben kennis gemaakt van de medisch specialistische

revalidatie.
Reden uit dienst 2020 | 2021
Einde tijdelijk dienstverband 33 28
Op eigen verzoek 39 41
Overlijden 0 1
Pensioen 16 14
Wia 1 3
Initiatief werkgever 7 13
Binnen proetftijd 0 2
Totaal 96 102

De resultaten uit het uitstroomonderzoek laten zien dat een groot deel van de medewerkers die de
organisatie hebben verlaten trots zijn op Roessingh en deze ook aanbevelen als werkgever, zeker

afgezet tegen de benchmark.
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eNPS gemiddelde eNPS verdeling

De eNPS (employer Net Promotor Score) toont de mate waarin
medewerkers Roessingh aan anderen aanraden als werkgever.

: ! ] 1 ul 27 De score wordt bepaald door: % promotors - % criticasters.
’ TRR TR AR i %
0 1 2 3 4 5

6 7 8 9 10
14,29% 50,00% 35.71%
Criticasters Neutralen Promotors

Inzetbaarheid

Het verzuim bedroeg in 2021 4,83 %, en de meldingsfrequentie was 0,91. Een vergelijking met de
cijfers van Vernet laat zien dat het verzuim van Roessingh in 2020 lager is dan het verzuim in de
branche. Op de Vernet Health Ranking scoort Roessingh een 9,3 tegen een 8,4 in 2020. Daarmee
behoort Roessingh tot de top 3 in de ziekenhuisbranch. Daarbij dient wel opgemerkt te worden dat het
verzuim in de ziekenhuizen het afgelopen jaar flink gestegen is.

ziekteverzuim 2020 ziekteverzuim 2021 Meldingsfrequentie 2020 Meldingsfrequentie 2021
Revalidatiecentrum 5,53% 4,83% 0,78 0,91
Roessingh Revalidatie Techniek 7,52% 6,98% 0,75 0,89
RdgKompagne 2,24% 3,39% 0,66 0,71
Roessingh Pijn 2,86% 7,49% 1,23 1,19
Roessingh Arbeid 2,32% 0,73
Totaal Roessingh Concern 5,37% 4,94% 0,75 0,9

Ziekteverzuim als gevolg van COVID-19 heeft niet geleid tot een grote toename van het
ziekteverzuim. Wel heeft COVID-19 invloed gehad op de beschikbaarheid van medewerkers om op
locatie te werken. Dit als gevolg van een verplichte quarantaine of isolatieperiode.

Arbeidsmarkt

In 2021 zijn er 552 reacties, via Zorgselect, geweest op 73 vacatures. Moeilijk vervulbare vacatures
blijven artsen en gz-psychologen. De respons op de verpleegkundige functies neemt weliswaar af
maar leidt niet tot niet-vervulbare vacatures.
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9. Proces

Ambitie: \We hebben alle systemen op orde voor de overige ingrediénten.’
Daarvoor zetten vooral in op:

Vernieuwde informatiesystemen

Naast meer ‘ritme’ in patiéntlogistiek en scherpe planningen, vergt procesoptimalisatie vernieuwde
informatiesystemen. We zorgen voor een vernieuwd elektronisch patiéntendossier (EPD) en
managementinformatiesysteem.

Gebouw beter benutten
De komende jaren zitten we nog in ons huidige gebouw. Het is de kunst om de ruimte slim te
benutten. Zonder ingrijpende aanpassingen en met maximale ondersteuning voor de zorg.

Financieel gezonder

Onze financiéle gezondheid helpt ons onze doelen en ambities te realiseren. Verschillende
ontwikkelingen oefenen druk uit op onze organisatie en daarmee onze zorgverlening. Onder meer het
optimaliseren van onze processen, versterkt onze financiéle gezondheid.

a) Duurzame, efficiénte en betaalbare zorg

Huisvesting

Er is een meerjaren-onderhoudsplan opgesteld, dit geeft een goed inzicht wat we de komende jaren
kunnen verwachten aan onderhoud, investeringen aan installaties en bouwkundige werkzaamheden.
Er is gestart met pilot afvalscheiding die is uitgerold naar (waar het kan) de rest van de organisatie.

Bezettingsgraad gebouw 2021

Gemiddelde bezetting Plekken bezet Locatie T
M van de 223 plekken
Reessingh Hoofdlocatie - Bega. . - 36%

Plekken onbezet Roessingh Hoofdlocatie - Verdi. .

00 147 .
l:“:l van de 223 p|e|(ken ROQSS\I'IQI'I Hoofdlocatie - Verdi. . 32%

Toon details

Roessingh Hoofdlocatie - Verdi...

Tijdstip m Weekdag | Tidstip Week |

s
Weekdag 0808 09-10 10-11 11-12 1213 13-14 14-15 15-16 16-17
e i
maandag | 25% 35% 36% 40% 34% 38% 38% 3I5% 29%
dinsdag 28% 42% 42% 48% 41% 46% 45% 42%  36% 100%
woensdag | 23% 30% 33% 37% 31% 33% 33%  30% 24% 55%
49%
donderdag | 27% 38% 40% 44% 39% 42% 42% 38% 31% 50% 42% . 40% . 39% . 309% . aguw 34%
vrijdag 21% 29% 31% 32% 27% 27% 26% 24% 17%
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Flexibiliteit

Er vonden wekelijks formatie-overleggen plaats. Daarin bekijkt het management de formatievragen
zoals contractverleningen en de vacatures over sectoren heen. Bijvoorbeeld of vrije capaciteit bij ene
sector in andere sector ingezet kan worden.

Telefonische communicatie

De huidige elektronische telefooncentrale van Roessingh is aan vervanging toe. De invoering van een
nieuwe softwarematige telefooncentrale heeft niet alleen technische impact, maar brengt ook
organisatorische vraagstukken rondom telefonische bereikbaarheid naar voren. De invoering van de
nieuwe telefooncentrale is volop in voorbereiding. Het inpandige mobiele bereik is verbeterd.

A3: Jaarplannen in een overzicht

De A3-methodiek is nieuw leven ingeblazen. Dit is een methode voor het opstellen en uitvoeren van
jaarplannen. Er zijn eind 2021 medewerkers getraind in de systematiek en de jaarplannen van 2022
zijn volgens de A3-methode opgesteld.

Het A3 jaarplan is een jaarplan op één A3-papierformaat, waarbij de missie en visie van de
organisatie en de daaraan gekoppelde succesfactoren, een centrale plaats innemen. Deze worden
vertaald in bijbehorende prestaties en acties. Dus geen dikke jaarplannen meer en maar concrete
acties. De methode helpt ons om te focussen en om de verbanden te leggen tussen de verschillende
sectoren, afdelingen en het overall jaarplan van Roessingh.
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10. Financién

Sinds de eerste openbaring van het COVID-19 virus in China in december 2019, en de ontwikkeling
van dat virus tot een wereldwijde pandemie met veel slachtoffers, is de druk op ziekenhuizen en umc’s
onverminderd hoog. Ook in 2021 is door de grote toeloop van coronapatiénten landelijk weer veel
reguliere zorg afgeschaald en uitgesteld. Dit in opdracht van de Minister van VWS, en in
samenwerking met ketenpartners, zoals de revalidatiecentra, in ROAZ-verband. Net zoals in 2020 is
de COVID-19 impact vooral significant geweest in de eerste en laatste maanden van het jaar. In de
zomerperiode van 2021 werd de reguliere zorg zoveel als mogelijk weer opgeschaald naar het
gebruikelijke niveau, maar van grootschalig inhalen van uitgestelde zorg is in die periode geen sprake
geweest.
Ziekenhuizen, umc’s en revalidatiecentra hebben door meer inzicht in, en ervaring met COVID-19
beter kunnen functioneren dan in 2020. Daarbij heeft wel ziekteverzuim en onderbezetting op met
name IC en verpleegafdelingen het hele jaar een remmend effect gehad. Ook onderwijs- en
onderzoeksactiviteiten, en overige activiteiten van ziekenhuizen, umc’s en revalidatiecentra zijn in
2021 geconfronteerd met uitdagingen als gevolg van COVID-19. De belangrijkste ontwikkelingen in
2021 waren:

o afbouwen van capaciteit en activiteiten voor medisch specialistische revalidatie,

e beschikbaar maken van capaciteit en faciliteiten voor ziekenhuis verplaatste zorg

e extrainzet zorgpersoneel door verzuim en quarantaine maatregelen

e testen en vaccineren van patiénten, medewerkers en derden

e maar gedeeltelijk kunnen realiseren van onderwijs- en opleidingsactiviteiten (bijvoorbeeld

activiteiten in het kader van KiPZz),
e maar gedeeltelijk kunnen realiseren van onderzoeksactiviteiten.

Financiéle onzekerheden in de afwikkeling van contractjaar 2021 zijn beperkt. De koepels van
ziekenhuizen en zorgverzekeraars hebben net als in 2020 samen afspraken gemaakt om
ziekenhuizen, umc’s en revalidatiecentra die zorg leveren aan COVID-19 patiénten al in een vroeg
stadium zekerheid te bieden over dekking van de COVID-19 kosten en gederfde inkomsten in 2021.
Dit betreft een kader in de MSZ 2021 voor zorgcontractering en een financieel vangnet. Daarnaast is
per 25 november jl. wederom fase 2d uit het ‘Opschalingsplan COVID-19’ van kracht geworden. Deze
fase stelt een aantal eisen aan ziekenhuizen en umc’s over bijvoorbeeld afschaling van zorg en
spreiding van patiénten. Fase 2d stelt dat gedurende deze fase zorgverzekeraars waar nodig
afspraken maken om eventuele financiéle consequenties op te vangen als zij uitvoering geven aan
fase 2d. Er mogen geen financiéle belemmeringen zijn om de totstandkoming en uitvoering van
afspraken die in ROAZ-verband worden gemaakt te bewerkstelligen. De MSZ-regeling 2021 bevat net
als in 2020 een hardheidsclausule. Deze hardheidsclausule geeft de garantie dat ziekenhuizen en
revalidatiecentra als gevolg van de COVID-19 impact geen negatief resultaat voor 2021 realiseren.
Hierdoor zijn onzekerheden als gevolg van COVID-19 in de afwikkeling van de (schadelast-)jaren
2020 en 2021 beperkt. Voor de inkomsten die niet door de zorgverzekeraars gedekt worden heeft de
Minister toegezegd zich in te spannen om te voorkomen dat ziekenhuizen ook in 2021 in de rode
cijfers belanden. Voor nadere informatie over COVID-19 en de impact op onze organisatie verwijzen
wij naar paragraaf 10.d van het jaarverslag.
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b) Verlies en Winst (geconsolideerd)

f

Roessingh

In totaal is voor de stichting Roessingh een resultaat over 2021 begroot van € 0,6 min. (na belasting),
voor het revalidatiecentrum € 0 min en voor Roessingh Beheer € 0,6 min. De exploitatiecijfers zijn op

hoofdlijnen hieronder weergegeven:

Geconsolideerde resultatenrekening 2021
(bedragen * € 1000,-)

JR 2021 JR 2020
Bedrijfsopbrengsten
Opbrengsten zorgprestaties 41.059 40.206
Subsidies 1.698 2.362
Overige bedrijfsopbrengsten 18.897 18.287
Som bedrijfsopbrengsten 61.653 60.856
Bedrijfslasten
Personeelskosten -40.575 -41.082
Afschrijvingen -2.558 -2.633
Overige bedrijfskosten -17.139 -17.565
Som der bedrijfslasten -60.272 -61.280
Bedrijfsresultaat 1.381 -424
Financiéle baten en lasten -314 -116
Belastingen -229 -335
Resultaat uit gewone bedrijfsvoering 838 -874
Buitengewone baten en
lasten
Resultaat boekjaar 838 -874
aandeel derden in resultaat -6
Netto Resultaat boekjaar 838 -868
Het resultaat is als volgt opgebouwd JR 2021 JR 2020
(bedragen * € 1000,-)
Revalidatiecentrum
Roessingh 228 -1.796
Roessingh Beheer BV 610 928
838 -868
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Het gerealiseerde resultaat over 2021 van Roessingh in totaliteit bedraagt € 838k positief.

Het resultaat voor het revalidatiecentrum over 2021 bedraagt € 228k. In dit resultaat is € 511k
verwerkt van de toegezegde aanvullende bijdrage vanuit de hardheidsprocedure 2020. In 2021 is
Roessingh door de COVID uitbraak genoodzaakt productiebeperkende maatregelen door te voeren.
Het omzetverlies is voor een deel gecompenseerd op basis van een landelijke Continuiteits Bijdrage-
regeling 2021. Geschoond voor de eenmalige bijdrage uit 2020 heeft het revalidatiecentrum een
negatief resultaat behaald. De belangrijkste oorzaken voor het negatieve resultaat zijn een relatief
lage waarde van de omzetcompensatie ten opzichte van de begroting en niet gecompenseerd
commercieel omzetverlies. Roessingh is van mening dat het negatieve resultaat een direct gevolg is
van achterblijvende compensatie voor COVID-19-effecten en zal na vaststelling van de jaarrekening
zorgverzekeraars verzoeken een hardheidsprocedure 2021 op te starten.

Roessingh Beheer laat een positief resultaat zien van € 610k (na belasting). Alle bv’s binnen
Roessingh Beheer hebben in 2021 een positief resultaat behaald.
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c) Balansposities

)

Roessingh

Het resultaat zal worden toegevoegd aan het eigen vermogen. Na toevoeging ziet de geconsolideerde

balans er op hoofdlijnen als volgt uit:

Geconsolideerde balans per 31 december 2021

(naresultaatbestemming)

(*€1000) 31-dec-21 31-dec-20
€ €

ACTIVA

Vaste activa 12.609 13.580

Vlottende activa

Voorraden 2.030 1.920

Onderhanden werk 1.050 0

Vorderingen 18.249 16.467

Liquide middelen 6.114 9.785

Totaal vlottende activa 27.443 28.172

Totaal activa 40.051 41.751

PASSIVA

Groepsvermogen 16.806 16.008

Voorzieningen 812 853

Langlopende schulden 3.500 4.750

Kortlopende schulden 18.934 20.141

Totaal passiva 40.051 41.751

Door het positieve resultaat neemt het eigen vermogen van de stichting als geheel toe naar
€ 16,8 min. (ten opzichte van € 16 min. eind 2020). De solvabiliteit stijgt van 38% naar 42% door

verhoging van het eigen vermogen en afname van het balanstotaal.
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Beleid risicobeheer financiéle instrumenten

Stichting Revalidatiecentrum Roessingh maakt in de normale bedrijfsuitoefening gebruik van een
interest rate swap om de aan de financieringsactiviteiten gerelateerde renterisico's af te dekken.
Stichting Revalidatiecentrum Roessingh handelt niet in deze financiéle derivaten en heeft procedures
en gedragslijnen om de omvang van het kredietrisico te beperken. Stichting Revalidatiecentrum
Roessingh past hedge-accounting toe. De reéle waarde van de interest rate swap bedraagt op 31-12-
2021 € 419.954 negatief. Vanwege de negatieve marktwaarde van de interest rate swap kan de bank
de aangehouden rekening(en) blokkeren of een geldbedrag verlangen gelijk aan de reéle waarde van
de Interest rate swap. In paragraaf 5.1.5. van de jaarrekening staat dit toegelicht.

Resultaatsontwikkeling

Het begrote resultaat voor 2022 bedraagt € 643k voor het revalidatiecentrum en € 453k (na belasting)
voor Roessingh Beheer. De grootste onzekerheid in 2022 zal wederom worden veroorzaakt door de
impact van COVID-19. Omzetderving door capaciteit beperkende maatregelen dan wel onvoldoende
beschikbaarheid van personeel zijn in de eerste maanden van 2022 aan de orde. Onderstaand een
uitgebreidere toelichting.

Impact COVID-19 in 2022

Als gevolg van het hoge aantal besmettingen en de hoge bezetting van ziekenhuisbedden, in
combinatie met onzekerheden ten aanzien van de impact van nieuwe mutaties van het virus,
waaronder de snel om zich heen grijpende Omikron variant, is de situatie ook begin 2022
zorgwekkend en beginnen de ziekenhuizen, umc’s en revalidatiecentra in 2022 opnieuw met een
vooruitzicht van omzetderving en hogere kosten, waarvoor het eerste kwartaal een regeling is
afgesproken. Zo is de reguliere zorg ook in de eerste maanden van 2022 in opdracht van de Minister
van VWS wederom (fors) uitgesteld.

Voor 2022 staat de sector voor de uitdaging om de zorgverlening in de eerste plaats weer in balans te
krijgen. Voordat ziekenhuizen en revalidatiecentra capaciteit hebben om zorg in te halen moet de
impact van COVID-19 voldoende zijn afgenomen, de bezetting van zorgpersoneel weer op peil zijn en
de (reguliere) zorg weer stabiliseren op de geplande 100%. Vervolgens wordt het de uitdaging de
eerder uitgestelde zorg in te halen.

In 2022 is in beginsel geen sprake meer van een generieke CB-regeling voor geheel 2022. Financiéle
continuiteit moet geborgd worden in individuele contracten met zorgverzekeraars. Wel zijn op 23
december onder de noemer ‘Gezamenlijke COVID-afspraken MSZ 2022 bredere afspraken
vastgelegd tussen ZN, NVZ en NFU. Deze afspraken zijn nodig omdat een aantal COVID-19
gerelateerde risico’s niet of zeer moeilijk via bilaterale contracten opgelost kan worden. De bredere
afspraken betreffen voor 2022 samengevat;

e wederom een hardheidsclausule, waarbij ziekenhuizen, umc’s en revalidatiecentra die een
negatief resultaat realiseren als gevolg van onvoldoende compensatie voor COVID-19 impact,
voor die periode dat de ‘Gezamenlijke COVID-afspraken MSZ 2022’ van toepassing is,
hiervoor een oplossing realiseren samen met de grootste twee zorgverzekeraars,

e passende compensatie voor productie-uitval,

e (gedeeltelijke) dekking van generieke meerkosten als gevolg van COVID-19, en

e dekkende vergoeding voor COVID-19 zorg ook bij overschrijding van productieplafond of
aanneemsom.

Daarnaast is sprake van een ‘Omikron-clausule’ als een vangnet voor op dit moment niet te voorziene
risico’s die het gevolg zijn van mutaties van het virus. In die gevallen treden ZN, NVZ en NFU opnieuw
in overleg om ongewenste effecten te mitigeren. Daar bovenop blijft, in ieder geval gedurende de
effectieve werking van ‘Opschalingsplan COVID-19’ waar begin 2022 sprake van is, de aanvullende
verplichting voor zorgverzekeraars om financiéle consequenties van afschaling van zorg op te vangen.
Samengevat kan Stichting Revalidatiecentrum Roessingh bij alle onzekerheden als gevolg van
COVID-19 ook in 2022 een beroep doen op de individuele en collectieve afspraken met
zorgverzekeraars (zoals hiervoor genoemd) en toezeggingen van de Minister van VWS.
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Daarnaast kan ook komende periode aanspraak worden gemaakt op landelijke regelingen, waaronder
compensatie voor COVID-19 impact op onderwijs en onderzoeksactiviteiten (NPO-middelen), en
uitstel van betaling van fiscale heffingen. Op basis van de meest actuele inzichten op het moment van
vaststellen van deze jaarrekening kunnen de financiéle gevolgen van COVID-19 worden opgevangen
binnen de gemaakte afspraken, rekening houdend met de kredietlimiet en de overeengekomen ratio’s
met de banken en is er geen sprake van een materiele onzekerheid over de financiéle continuiteit
voor Stichting Revalidatiecentrum Roessingh.

De noodzaak blijft om ook in de komende periode het beleid en het advies van de diverse nationale
instanties te volgen en tegelijkertijd de uitdaging aan te gaan om de zorgactiviteiten zo goed en veilig
mogelijk voort te zetten, zonder daarbij de gezondheid van de medewerkers en patiénten in gevaar te
brengen.

De impact van COVID-19 is op de gehele organisatie groot. Afschaling van zorg, oplopende
wachtlijsten, hogere meerkosten vanwege COVID-19, voor patiénten moeilijker om toegang tot de
zorg te krijgen, voor medewerkers hoge werkdruk en hoog ziekteverzuim, en overheidsmaatregelen
zoals de lockdown en social distancing, hebben de patiéntenzorg sterk beinvioed. Ook onderwijs en
onderzoek hebben negatieve consequenties ervaren. Deze ontwikkelingen hebben vooral een zware
wissel getrokken op het personeel en de bedrijfsvoering.

Ook in 2022 zal COVID-19 impact hebben op medewerkers en bedrijfsvoering en zullen de patiénten
de effecten hiervan ervaren. 2022 wordt het jaar dat wereldwijd in het teken staat om COVID-19 te
degraderen tot een regulier virus. Als dat lukt dan zal uitgestelde zorg de hoogste prioriteit hebben. Of
dat kan worden gerealiseerd is sterk afhankelijk van de wijze waarop schaars personeel en schaarse
capaciteit kan worden ingezet. Ook de financiering daarvan is relevant. De aanvullende zorgvraag als
gevolg van uitgestelde zorg staat haaks op de begrenzing van de zorgfinanciering uit het
Hoofdlijnenakkoord medisch-specialistische zorg. Aanvullende afspraken en goede financiering
daarvan zijn in dat kader cruciaal.

Vanuit financieel perspectief is als gevolg van (sectorale) afspraken met zorgverzekeraars en de
Minister van VWS de impact van COVID-19 op Stichting Revalidatiecentrum Roessingh in 2021
relatief beperkt geweest. In financiéle zin zijn de risico’s voortvloeiend uit COVID-19 ook voor 2022 in
belangrijke mate beheerst, onder andere via afspraken tussen ZN, NVZ en NFU d.d. 23 december
2021 aangaande het voortzetten van de hardheidsclausule in 2022 en de eind 2021 overeengekomen
‘Omikronclausule’. Daarom is er voor Stichting Revalidatiecentrum Roessingh ook komende periode
geen sprake van een concreet financieel continuiteitsrisico als gevolg van COVID-19.
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