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Voorwoord
Raad van Bestuur

Wat een bijzonder jaar hebben we met elkaar achter de rug. Het
motto van 2020 was: ‘Aanpassen, aanpassen en volhouden!

In dit jaarverslag leest u meer over hoe het jaar 2020 voor
Roessingh verliep. En dat was voor ons, net als bij iedere andere
organisatie, heel anders dan hoe we dit in het jaarplan vooraf voor
ogen hadden.

Samen zorgen wij ervoor dat wij onze patiénten en cliénten,
onder de soms moeilijke omstandigheden, toch de nodige zorg
en aandacht geven. Digitaal (thuis)werken, mondkapjes en
plastic schermen; allemaal zaken die afstand creéren en ons werk
niet makkelijk maken. Het is bijzonder om te zien hoe goed we

samenwerken, niet alleen intern maar ook extern.

Dit jaar zijn we extra trots op wat we samen presteerden en we
gaanin 2021 vooral door met het leveren van kwalitatief goede
zorg aan patiénten en cliénten. We hebben één gezamenlijk doel
en dat is: Deze periode goed doorkomen. Niet alleen in het werk

wat we doen, maar ook persoonlijk.

Marc van Gestel en Ronald Spanjers
Raad van Bestuur Roessingh Concern
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Voorwoord

Raad van Toezicht

Missie

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
behulp van onze concern- en samenwerkingspartners.
Bij diagnostiek en behandeling passen we

waar mogelijk bewezen technologische innovaties toe.

Inzicht krijgen in de organisatie

Het is de verantwoordelijkheid van de Raad van Toezicht
om te beoordelen of er goed beleid wordt gemaakt en
uitgevoerd, zodat de missie van Roessingh gerealiseerd
wordt. Daarvoor zijn betrokken en bevlogen, goed
opgeleide medewerkers nodig, moet de organisatie goed
zijn ingericht en goed worden bestuurd. Daarnaast staat
Roessingh als organisatie niet op zichzelf, maar maakt
deel uit van de maatschappij. De ontwikkelingen bij
Roessingh moeten aansluiten op die in de maatschappij
in het algemeen en specifiek in de zorg. De Raad van

Toezicht houdt in haar taak rekening met al deze

aspecten.
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In het jaar 2020 is het, door de COVID-19 problematiek,
nauwelijks mogelijk geweest om in de organisatie
aanwezig te zijn. Vrijwel alle overleggen hebben digitaal
plaatsgevonden. De Raad van Toezicht heeft ervaren dat
dit inhoudelijk wel een goed overleg mogelijk maakt,
maar we missen het’live’ contact met de organisatie en

met elkaar.

Roessingh heeft snel en met veel inzet, geanticipeerd
op de pandemie. Al tijdens de eerste golf in het voorjaar
werden strenge maatregelen genomen om besmetting
van patiénten en medewerkers te voorkomen. De Raad
van Toezicht steunde de afwegingen van de Raad van

Bestuur hierin.

In 2020 heeft Roessingh, binnen de beperkingen,
uitstekende kwaliteit van zorg geleverd. De positief
verlopen HKZ-audit bevestigde dat nog eens. De
medewerkers zijn betrokken en bevlogen. Het financiéle
resultaat van het hele concern komt, ondanks de
compensatieregels, negatief uit. De Raad van Toezicht
hoopt en verwacht dat voor 2021 en daarna de financiéle

resultaten zullen verbeteren.

De Raad van Toezicht is trots op de inzet van alle

medewerkers en op de bereikte resultaten.

Tineke Hirschler - Schulte

Namens de Raad van Toezicht
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1 Profiel van de organisatie

Medisch specialistische revalidatie,
wetenschappelijk onderzoek en

commerciéle activiteiten komen bij

Roessingh Concern samen. Krachten
bundelen biedt patiénten en cliénten
soms meer en betere kansen. De
partners van Roessingh Concern werken

nauw samen.

Algemene gegevens:
Bezoekadres
Roessinghsbleekweg 33
7522 AH Enschede

Postadres
Postbus 310
7500 AH Enschede

Telefoon: 053 — 487 58 75

Website: www.roessingh.nl

Kamer van Koophandel:

Stichting Revalidatiecentrum Roessingh
KvK Veluwe en Twente

Nummer 41027866
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1a) 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 Arbeid is onderdeel van het revalidatiecentrum en werkt

aan haar verzelfstandiging per 1 januari 2021.

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 rdgKompagne.

RoessinghMedinello (RM)

een samenwerking tussen Roessingh, Centrum voor Revalidatie en Medinello Revalidatie,
is een zelfstandig behandelcentrum voor poliklinische pijnrevalidatie. Stichting Roessingh,
Centrum voor Revalidatie bezit 65% van de aandelen van RM. Vanaf april 2021 zijn de

aandelen voor 100% in handen van Stichting Roessingh, Centrum voor Revalidatie.

Roessingh Arbeid (RA)

is per 1 januari 2021 een zelfstandige dochter van Roessingh Concern. In 2020 vonden de
voorbereidingen op deze verzelfstandiging plaats. Hierdoor kan RA beter inspelen op de
ontwikkelingen 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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1b) 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.
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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 2020.



1c) Roessingh

Revalidatie Techniek

2020 was natuurlijk ook voor Roessingh
Revalidatie Techniek een bijzonder

jaar waarbij vooral alle ontwikkelingen

rondom COVID-19 beeldbepalend waren.
Door de lockdown in het voorjaar is de
omzet verminderd, maar hier tegenover
staat een omzetcompensatie vanuit de
zorgverzekeraars (vergelijkbaar met de
NOW-regeling).
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Cliénten geven RRT gemiddeld een 8,0 bleek uit het

klanttevredenheidsonderzoek. Hier zijn we trots op.

Er was ruimte voor ontwikkelingen:

Procesanalyses en procesverbeteringen (Lean en MDR)
stonden centraal. Beide projecten startten in 2019
en zullen ook in 2021 doorlopen. Vooral binnen de
orthopedische schoenmakerij (OSM) worden al mooie

resultaten op het gebied van efficiéntie geboekt.

De toetsing door de arbeidsinspectie op gevaarlijke
stoffen is begin 2020, binnen de wettelijke normen,
afgerond. Medewerkers in Enschede zijn geinstrueerd
over gevaarlijke stoffen en beschermende middelen.
In 2021 wordt een vergelijkbare toetsing en instructie

voor de werkplaats in Almelo uitgevoerd.

Oorspronkelijk stond de invoeringsdatum voor

MDR (Medical Device Regulation) gepland voor 26

mei 2020. Dit is met een jaar uitgesteld. Tijdens de
eerste lockdown hebben de maatnemers van de
orthopedische instrumentmakerij (OIM) en OSM de
noodzakelijke procesbeschrijvingen aangepast. Samen
de Stichting Orthopedische Hulpmiddelen Nederland
(SOHN) wordt nu gewerkt aan een uniformering van de

inrichtingscriteria.



1d) rdgKompagne

rdgkompagne kijkt net als iedereen terug op een raar
jaar, met toch ook positieve elementen. Het jaar begon
voorspoedig: een goed gevulde orderportefeuille

en mooie plannen. rdgKkompagne is trots op het feit
dat wij cliénten, die door hun beperking toch al in

een isolement zitten, konden blijven helpen met

communicatiehulpmiddelen.
De vestiging in Geldrop sloot in verband met COVID-19

als eerste zijn deuren, vanwege de ligging in Brabant.

We schakelden snel over op een alternatief scenario.
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Adviezen, trainingen en instructies konden online
gegeven worden. Het bleek, hoewel inspannend,

meestal goed haalbaar.

Tot en met de zomerperiode konden leveringen
gestaag doorgaan. Daarna zorgde de verminderde
advisering van maart tot en met juni voor een terugval
in leveringen van september tot november. De laatste

maanden van 2020 is dit weer aangetrokken.




1e ) RoessinghMedinello

RoessinghMedinello (RM) is een zelfstandig
behandelcentrum voor poliklinische pijnrevalidatie en
is eind 2016 ontstaan uit een initiatief van Roessingh,
Centrum voor Revalidatie en Medinello Revalidatie.
RoessinghMedinello is operationeel onder een eigen
WTZi-toelating.

RoessinghMedinello staat voor een innovatieve aanpak,
gebaseerd op bewezen effectieve behandelmethoden,
waarbij RM zich richt op de vormen van midden
complexe chronische pijn welke poliklinisch en in

een multidisciplinair team van artsen, psychologen,
fysio- en ergotherapeuten behandeld kunnen worden.
Het Beroepskader Revalidatiegeneeskunde en het
Behandelkader Pijnrevalidatie zijn hierbij leidend.

Er is een afgestemde triage tussen het pijnteam van
Roessingh, Centrum voor Revalidatie en RM waarbij

een revalidatiearts tijdens de intake beoordeelt waar
de patiént het beste geholpen kan worden binnen het
concern. Na de intake wordt doorverwezen naar een
van beide organisaties, waar vervolgens de behandeling

start.

In 2020 hebben de ontwikkelingen rondom COVID-19

veel aandacht opgeéist van de organisatie. Vanaf de

Jairverslag Roessingh Concern

eerste lockdown in maart 2020 is RoessinghMedinello
direct overgegaan naar enkel videobellen en later naar
videobellen in combinatie met fysieke aanwezigheid
van cliénten. In afstemming met het beleid van
Roessingh Concern zijn alle noodzakelijke maatregelen
genomen ter voorkoming van besmettingen enis in
geval van verdenkingen bij personeel gebruikgemaakt
van de binnen het concern aanwezige eigen teststraat

waardoor de zorg gecontinueerd kon worden.

In 2020 zijn er geen medewerkers van
RoessingMedinello met COVID-19 besmet geweest en
zijn er, voor zover bekend, geen cliénten tijdens de

aanwezigheid op locatie besmet geraakt.

De gerealiseerde DBC-omzet is in 2020 met iets meer
dan 20% achtergebleven op de geprognotiseerde
omzet. Dit komt door minder verwijzingen door

de eerste lijn (huisartsen) en minder interne

doorverwijzingen door Roessingh Concern.

In 2020 zijn alle voorbereidingen voor de HKZ-

certificering uitgevoerd waardoor op 7 januari 2021

RoessinghMedinello succesvol gecertificeerd is voor de
HKZ.




1f) Roessingh Arbeid

Roessingh Arbeid (RA) verkleint op duurzame wijze de
afstand tot de arbeidsmarkt. Roessingh Arbeid levert een
belangrijke bijdrage op het thema arbeid binnen het
herstelproces met als doelstelling terugkeer naar werk.
Onze cliénten zijn tussen de 18 en 65 jaar en door de
verbondenheid met Roessingh, Centrum voor Revalidatie
hebben wij veel expertise als hooggespecialiseerd
re-integratiebedrijf. Roessingh Arbeid heeft zich intern
en extern succesvol geprofileerd als re-integratiebedrijf.
De markt en haar verwijzers zetten RA merendeels in
voor complexe vraagstukken, terwijl de reguliere, minder
complexe vraagstukken/trajecten evengoed door RA
behandeld kunnen worden.

In 2020 is gewerkt aan de verzelfstandiging per
1-1-2021. De administratieve entiteit is gerealiseerd en
de doelstellingen voor de nieuwe onderneming zijn

voor iedereen binnen zijn of haar eigen kader helder en
meetbaar. Binnen de organisatie is in 2020 nauwelijks
verloop geweest en het verzuim is sterk gedaald ten

opzichte van een roerig voorafgaand jaar.

De opkomst van COVID-19 in maart heeft de flexibiliteit
van de medewerkers aangetoond. Het omzetten naar
digitale dienstverlening heeft niet geleid tot een
vermindering van de omzet. Een tweede golf van
besmettingen aan het einde van 2020 gaf wel een
vermindering van aanmeldingen en zal zichtbaar zijn in

de eerste periode van 2021.

Roessingh Arbeid is klaar om in 2021 de stabiliteit die ze
gevonden heeft om te zetten naar daadkracht en zich
als zelfstandige organisatie te manifesteren, om zo bij te

dragen aan het totale rendement van Roessingh Concern.

Jaarverslag Roessingh Concern 1



2 Governance

2a) Bestuur

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 de

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.

Nevenfunctie (s)

Functie
vervuld sinds
De heer Bestuurder Roessingh 01-04-2015
C.M. van Gestel
De heer Bestuurder Roessingh 01-03-2017
Dr. R.W.L. Spanjers
De heer Directeur Roessingh 01-01-2019
J. Stadens Revalidatie Techniek BV
De heer Directeur rdgKkompagne | 2009 Titulair
P. Ossenkoppele 2013 Statutair
De heer Directeur 01-06-2017
V. Rikkerink RoessinghMedinello BV

12
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Lid Raad van Toezicht HandicapNL (2019 -heden)
Lid Raad van Toezicht Van Hoytemastichting (2021)

Penningmeester Revalidatie Nederland

(2019 - heden)

Penningmeester Revalidatie Impact (2019)
Voorzitter ZorgNetOost (2017 - heden)
Voorzitter Stichting SteunRoessingh (2020 - heden)
Bestuur Stichting The Neurobionics Foundation
(2017 - heden)

Voorzitter ComInBeeld (2017 - heden)

Lid Raad van Toezicht Zozijn (2020 - heden)
Voorzitter Stichting MOS (2018 - heden)
Secretaris Vliegclub Twente (2015 - heden)

Voorzitter Raad van Toezicht Stichting Vrije School
Noord en Oost Nederland (2017 - heden)

Voorzitter Ronde van Overijssel, Bike events
(2016 - heden)

Voorzitter Brancheorganisatie Lacoh (2021)
Hoofd I&A bij Roessingh,

Centrum voor Revalidatie (2014 - heden)




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.
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2b) 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.

De Raad van Toezicht bestaat per 31 december

2020 uit de volgende personen:

Mevrouw
C.J.W. Hirschler-
Schulte

De heer
Dr. J.E.N. Jaspers

De heer

P.F. Krijnsen

Functie(s) in
toezichthoudend
(JEE]]

Voorzitter Raad van

Toezicht

Voorzitter Selectie- en

Remuneratiecommissie

Lid auditcommissie

Kwaliteit en Veiligheid

Lid auditcommissie

Financién en Beheer

Functie
vervuld sinds

Per 01-04-2015
voorzitter/lid Raad
van Toezicht en

en lid Selectie- en

Remuneratiecommissie

Per 29-06-2017 lid
Raad van Toezicht
en auditcommissie

Kwaliteit en Veiligheid

Per 08-02-2019 lid
Raad van Toezicht
en auditcommissie

Financién en Beheer
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Contactgegevens
Algemeen emailadres:

RaadvanToezicht@roessingh.nl

Hoofd- en nevenfuncties

Nevenfuncties:
Lid Raad van Commissarissen Medrie huisartsenzorg,
Zwolle

Voorzitter stichting Bedside Buskers

Hoofdfuncties:
Hoofd Innovatie Medische Technologie UMC Utrecht
UHD arbeidsbesparende medische hulpmiddelen

Nevenfuncties:

CTO Lapara Surgical BV

Bestuurslid Nederlandse Vereniging van
Endoscopische Chirurgie (NVEC)

Member of the Steering Committee of the Society of

Medical Innovation and Technology (SMIT)

Hoofdfunctie:
CEO, UvA Ventures, AMC Ventures en HVA Ventures
Holdings

Nevenfuncties:

Lid Investment Committee Photon Delta

Voorzitter Raad van Commissarissen Innovatiefonds
Noord-Holland

Lid Raad van Toezicht Stichting Science & Business
Amsterdam Sciencepark

Voorzitter Raad van Commissarissen Amsterdam

Center of Entrepreneurship




Naam

De heer
J.H.M. Poortier

De heer

D.J. van der Zeep

-
£

Functie(s) in
toezichthoudend
JOEED

Vicevoorzitter Raad van

Toezicht

Lid Selectie- en

Remuneratiecommissie

Voorzitter
auditcommissie

Financién en Beheer

Functie
vervuld sinds

Per 20-12-2018 lid
Raad van Toezicht,
vicevoorzitter en

lid Selectie- en
Remuneratiecommissie
Per 08-02-2019 lid
Raad van Toezicht,

lid auditcommissie

Financién en Beheer

Hoofd- en nevenfuncties

Hoofdfunctie:

Bestuurder stichting De Lichtenvoorde

Nevenfunctie:

Bestuurslid vereniging VOKVAO

Hoofdfunctie:

Voorzitter Raad van Bestuur Stichting Portaal, Utrecht

Nevenfuncties

Samenstelling Raad van Toezicht

In verband met een einde zittingstermijn en het aankomend
vertrek van de voorzitter, is er in 2020 gestart met de
werving van twee nieuwe leden. In de vergadering van

de Raad van Toezicht op 17 december 2020 zijn

prof. dr. ir. mw. M.C. van der Voort en mw. M. van Heeswijk
MD benoemd per 01-01-2021 en 01-03-2021. Met deze
nieuwe leden is de bemensing van de Raad van Toezicht

weer up to date.

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 2020 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.

Jaarverslag Roessingh Concern
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Voorzitter van auditcommissie Samen Veilig
Midden-Nederland

Lid Raad van Toezicht Voorschoten voor Elkaar
Lid deelnemersraad Waarborgfonds Sociale
Woningbouw

Bestuurslid Brede Stroomversnelling

Raad van Advies Forum voor Stedelijke Vernieuwing

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 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 2020 onder meer de

volgende besluiten genomen:

1. Goedkeuring verleend aan het jaarplan en de
begroting 2021 en vaststelling van het jaarverslag en
de jaarrekeningen van 2019; decharge verleend aan de

Raad van Bestuur voor het gevoerde beleid.

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



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 Veiligheidsplan,
DocumentManagementSyteem, eHealth, 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.

Jaarverslag Roessingh Concern
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Zij doet dit op basis van een reglement en rapporteert over
deze werkzaamheden en eventueel aanvullende financieel
economische vraagstukken aan de 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
2020 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 2020 tweemaal
bij elkaar geweest voor het voorbereiden en voeren van het
functioneringsgesprek met de bestuurders. Verder heeft

er tussen de commissieleden afstemming plaatsgevonden
over de toepassing van de WNT en de controle op

declaraties van de Raad van Bestuur.




Verpleegkundige Adviesraad (VAR)
Samenstelling Verpleegkundige Adviesraad in 2020

NEET Functie vervuld sinds
Mevrouw R. Olde Dubbelink 2019
Mevrouw M. Grashof 2019
Mevrouw M. Kleijsen 2019
De heer J. Wegkamp 2019
Mevrouw D. Barkel 2019
Mevrouw C. Busscher 2019
Mevrouw N. Ludwig 2020

Missie: De VAR bevordert professionalisering van

verpleegkundigen/verzorgenden werkzaam in Roessingh.

De VAR is onafhankelijk en representeert de verpleegkundige
beroepsgroep op beleidsniveau. De adviesraad bestaat uit

zes verpleegkundigen die alle verpleegafdelingen en de
polikliniek vertegenwoordigen en wordt ondersteund door
een ambtelijk secretaris. De Verpleegkundige Adviesraad
heeft zich de afgelopen anderhalf jaar gepositioneerd binnen
Roessingh. Er hebben voorstelrondes in alle behandelteams
plaatsgevonden. Daarnaast is er door middel van een flyer en
berichten op intranet gecommuniceerd met alle medewerkers

van Roessingh.
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2¢) Medezeggenschap

Bijzonderheden

Voorzitter - sinds februari 2020
Vicevoorzitter - sinds februari 2020
Algemeen lid

Algemeen lid

Algemeen lid

Algemeen lid - afgetreden per februari 2020

Algemeen lid

De VAR heeft gevraagd en ongevraagd advies gegeven aan
de Raad van Bestuur. Deze adviezen hielden verband met de
zorginhoud en verpleegkundige beroepsontwikkeling, met
name de functiedifferentiatie stond begin 2020 als speerpunt

op de agenda.

De Verpleegkundige Adviesraad vergadert maandelijks. Door
COVID-19 is de vergaderfrequentie vanaf het voorjaar naar
twee keer per maand opgehoogd, om een vinger aan de pols
te houden met de achterban. Een keer per twee maanden
overlegt de VAR met de Raad van Bestuur. Een keer per twee
maanden overlegt de VAR met een afvaardiging van de

Ondernemingsraad (OR).




Cliéntenraad (CRR)

Samenstelling Cliéntenraad in 2020:

Functie vervuld sinds Bijzonderheden

Mevrouw M. Voulon

De heer H. Oude Engberink

De heer H. Lunter

Mevrouw C. de Jong

De heer C. van Dalen

De heer J. Schreuder

De heer M. Hofman

Mevrouw S. Boomstra

De heer E. Aertsen

De heer M. Beukert

Mevrouw D. Teunis

De heer M. Grondman

De CRR heeft in 2020 tien keer vergaderd. Een vergadering
is niet doorgegaan vanwege COVID-19. Zes keer is een

bestuurder (online) aanwezig geweest tijdens de vergadering.

2013

2014

2011

2012

2014

2015

2015

2017

2019

2020

2020

2020
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Voorzitter

Vicevoorzitter

Afgetreden per 1 april 2020

Afgetreden per 1 september 2020

Afgetreden per 12 juni 2020

Lid sinds 6 juli 2020

Lid sinds 6 juli 2020

Lid sinds 7 september 2020

Er heeft in het jaar 2020 één separaat overleg plaatsgevonden
tussen de Raad van Bestuur, een afvaardiging van de Raad van

Toezicht en de voorzitter en vicevoorzitter van de CRR.
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Gevraagd advies

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

+ Verzelfstandiging Roessingh Arbeid

«  Wijziging klachtenreglement

« Profielschets twee nieuwe leden Raad van Toezicht

De CRR heeft positief gereageerd op alle drie de

adviesaanvragen.
Ongevraagd advies

De CRR heeft in het verslagjaar geen (schriftelijk) ongevraagd

advies gegeven aan de Raad van Bestuur.
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Besproken onderwerpen

Aan deze onderwerpen besteedde de CRR het afgelopen jaar

aandacht:

Wijziging nieuwe WMCZ2018 en de
medezeggenschapsregeling

COVID-19: Maatregelen in Roessingh, onderhandelingen
afspraken zorgverzekeraars, gebruik telerevalidatie en
beeldbellen, status poliklinische werkzaamheden
Stagnatie intake pijnrevalidatie / doorstroom
RoessinghMedinello via Roessingh, Centrum voor
Revalidatie

Standpunt Nederlands Zorginstituut met betrekking tot
medisch specialistische revalidatie

Eerste resultaten rondom het contact met de achterban

Toekomst; geriatrische gezondheidszorg

Speerpunten CRR 2020

Patiéntenparticipatie

Hospitality




Ondernemingsraad (OR)

Centrale Ondernemingsraad

De Centrale Ondernemingsraad is per 1 maart 2018

gestopt (slapend), de invulling van de medezeggenschap

is hiermee op niveau van de organisatieonderdelen

gebracht. In 2020 is er geen sprake geweest van

opschaling naar een tijdelijke centrale ondernemingsraad.

Ondernemingsraad Roessingh, Centrum voor Revalidatie

Samenstelling ondernemingsraad in 2020

Mevrouw C. Fierkens
Mevrouw L. Bies

De heer P. Friskus

De heer J.W. Pezij
Mevrouw M.F. Bijvank
De heer G. Schoppmann
Mevrouw L. Kuipers
Mevrouw E. Laken
Mevrouw L. Vlutters
Mevrouw A. Muijtstege

De heerT. Corneille

Functie vervuld sinds

2014

2015

2012

2018

2018

2012

2018

2011

2018

2019

2019
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Bijzonderheden

Voorzitter

Vicevoorzitter/secretaris

Secretaris




De OR is via mw. L. Kuipers, de heer P. Friskus

vertegenwoordigd in de interne bezwarencommissie
(IBC) en in het landelijk platform OR-en (ORRIN) door mw.
A. Muijtstege en mw. M.F. Bijvank.

De OR heeft in het jaar 2020 grotendeels online
bijeenkomsten gehad in verband met de geldende
richtlijnen omtrent COVID-19. Mede door deze richtlijnen
zijn er dit jaar niet twee, maar één cursus moment

geweest. Ook deze was online.

Aandachtspunten:

« COVID-19, in elke overlegvergadering sinds maart de
stand van zaken besproken m.b.t.:

o Testen medewerkers

« Cohortafdeling

o Werkdruk op verpleegafdelingen

« Omgang vakantiedagen

» Landelijke zorgbonus

» Opschaling poliklinische behandelingen

« Teamondersteuners

» Kaderbrief 2020

« Contact met de VAR (Verpleegkundige Adviesraad)

o Formatiereductie

Jaarverslag Roessingh Concern
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Instemmingsverzoeken:

» Opleidingsplan en -budget van 2020

Adviesaanvragen:

« Decentralisatie verpleging

« Voorgenomen besluit tot verzelfstandiging Roessingh
Arbeid

Aan deze onderwerpen besteedde de OR het afgelopen jaar

extra aandacht:

« Financién: in elke overlegvergadering stand van zaken
besproken

« IBC; ingeschakeld bij functieomschrijvingen
Communicatiemedewerker

« Functiedifferentiatie verpleegkundigen

« Strategisch beleidsplan

o Leasefiets

« Vacatures Raad van Toezicht

» JUS-kaart

» Bedrijfskleding

» Ver-/nieuwbouw plannen

» RoessinghMedinello

» AVG, nieuwe wetgeving

» Achterban raadpleging personeel verzelfstandiging

Roessingh Arbeid




Vereniging Medische Staf Roessingh

De Vereniging Medische Staf (VMS) telt in het verslagjaar
31 leden en 12 toehoorders/buitengewone leden, zoals
gedefinieerd in de statuten van de vereniging. De VMS

is in 2020 vijf keer bijeen geweest voor haar reguliere

stafvergadering.

De VMS in COVID-19-tijd

Ook voor de VMS was 2020 een bijzonder jaar. De reguliere
maandelijkse vergaderingen konden grotendeels niet

in de fysieke vorm doorgaan. In januari en september
2020 was er een mogelijkheid om fysiek te vergaderen.

De vergaderingen van februari tot en met augustus zijn
vervallen. De overige vergadering hebben in digitale vorm

plaatsgevonden via Zoom.

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.

Functie vervuld sinds  Bijzonderheden Aftreden

De heer R.O. van Vliet 2019

De heer prof. dr. J. S. Rietman 2019

Mevrouw A.M. Hepping 2019

Mevrouw Lesuis

Jaarverslag Roessingh Concern
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Vergaderingen Medisch Stafbestuur

Het Medisch Stafbestuur heeft in het verslagjaar tien keer
vergaderd. Daarnaast heeft het Medisch Stafbestuur zes
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.

Medisch Stafbestuur en Raad van Bestuur
In 2020 kwamen de Raad van Bestuur en het Medisch

Stafbestuur tien keer bijeen.

Medisch Stafbestuur, Raad van Toezicht en adviesorganen
Het Medisch Stafbestuur komt minimaal eens per

jaar samen met de Raad van Toezicht. Het Medisch
Stafbestuur ontmoet de Cliéntenraad en de
Ondernemingsraad tijdens de diverse beleidssessies van

de organisatie gaande het jaar.

Adviesaanvragen

In 2020 zijn de volgende adviesaanvragen inhoudelijk aan

de orde geweest en binnen de daarvoor gestelde termijn

van een advies aan de Raad van Bestuur voorzien:

« Advies betreffende de complementaire toeslagen van
de leden van de Vereniging Medische Staf;

« Advies betreffende het strategisch beleidsplan 2020-
2025 van Roessingh;

« Advies betreffende de verzelfstandiging van Roessingh
Arbeid.

Commissies

De VMS onderscheidt de volgende interne commissies,

waarin elk één of meerdere revalidatieartsen zitting

hebben. Hieronder de commissies en belangrijkste

onderwerpen in 2020:

« IFMS-commissie; Inventarisatie over wel of geen
deelname aan groeps-IFMS en frequentie van aantal
sessies.

«  Commissie huiselijk geweld en kindermishandeling;
De implementatie van de vernieuwde meldcode
‘signaleren en melden mishandeling’in de werkwijze
van Roessingh.

+ Refereercommissie; Organisatie (online)

refereeravonden.
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+ Huisvestingscommissie; Uitbreiding aantal

commissieleden en vergaderfrequentie.

« Eerstelijns commissie; Periodieke evaluatie en
afstemming met huisartsen onder andere over
informatievoorziening en communicatie.

« Opleidingscommissie; De invoering van het nieuwe
landelijke opleidingsplan ‘BETER in beweging;,
opleidingscircuit Twente meer geintegreerd met
de opleidingsinstellingen van de Onderwijs- en
Opleidingsregio Noord en Noord Oost Nederland
(OORNO), opleidingsvisitatie bij ZGT en Roessingh.

Individueel Functioneren Medisch Specialist
(IFMS)

De VMS onderscheidt de volgende interne commissies,
Voor het IFMS-systeem is een commissie gevormd en
hebben vier revalidatieartsen een opleiding tot apraissor
gevolgd. In 2020 hebben 13 IFMS-sessies plaatsgevonden

volgens vooraf vastgesteld schema.

Beleidsdagen

Op 30 juni 2020 vond een stafdag (beleidsdag) van de
VMS plaats, met als onderwerpen technologie, portfolio
en de toekenning van complementaire toeslagen.

In februari en augustus heeft het Medisch Stafbestuur
in een zogenaamd ‘benen op tafeloverleg’ overleg
gevoerd met de Raad van Bestuur over diverse
beleidszaken. Dit soort overleggen hebben een
informeel karakter. Tenslotte heeft een delegatie van
het Medisch Stafbestuur deelgenomen aan de parade,
een bijeenkomst waar gesproken wordt over de
samenstelling en uitvoering van de jaarplannen van de

behandelsectoren.




Belangrijke aandachtspunten

De VMS heeft zich in 2020 bezig gehouden met een

aantal belangrijke inhoudelijke- en beleidszaken, zoals:
Budget Organisatorische Eenheid (BOE);

+ Reglement van de Verpleegkundige Adviesraad;
Aansprakelijkheidsverzekering van de VMS;

« Aannamebeleid van medisch specialisten/
revalidatieartsen;

Functiegebonden budget;

« Herstructurering van de institutionele commissies;
Duurzame inzetbaarheid in het kader van de
Arbeidsvoorwaarden Medisch Specialisten;
Toepassen van praktische technologie;

« Geriatrische revalidatiezorg in het revalidatienetwerk;
Structuur van bereikbare diensten;

« Portfolio van de medisch specialistische revalidatie.

De VMS is in het verslagjaar betrokken geweest bij:
De parade;

« De visiegroep huisvesting;
De aanstelling van revalidatieartsen;

. De HKZ-audit.
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3 COVID-19

De landelijke ontwikkelingen en maatregelen rondom
COVID-19 hebben ook groot effect op Roessingh. De

ontwikkelingen volg(d)en elkaar snel op.

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.

Verloop van het jaar

Begin maart werden alle poliklinische behandelingen
grotendeels gestopt en bereidden we ons voor op

een mogelijke uitbraak in de regio. Vanaf maandag

11 mei startten de poliklinische consulten en
revalidatiebehandelingen in Roessingh weer op. Het
opstarten verliep fasegewijs. Na de eerste golf werd
thuiswerken en digitaal overleggen weer deels verruild
voor werken op locatie. In de tweede en derde golf
gaan de poliklinische revalidatiebehandelingen, in

tegenstelling tot de eerste golf, zo veel mogelijk door.

Snel testen en analyseren voorkomt vertragingen in de
zorg. Daarom werd samen met LabMicTA een eigen PCR-
sneltestfaciliteit binnen Roessingh gerealiseerd. In totaal
voerde dit testlab in de periode van 05-10-2020 tot en
met 02-01-2021 817 testen uit voor Roessingh Concern en

ketenpartners.

Het aantal medewerkers dat getest is en dat COVID-19
bleek te hebben:

AVA Totaal
Getest

Positief 42
5,9%

4,3% 5,8%
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In juni heeft een antistoffentest uitgewezen dat van de in
totaal 510 respondenten er 22 positief zijn getest (4,3%) op
COVID-19 antistoffen. In diezelfde periode, aanvang
COVID-19 tot en met mei, is er bij 51 medewerkers een

PCR-test afgenomen, 3 medewerkers bleken positief (5,9%).

Informatievoorziening

Er kwam in korte tijd heel veel informatie op mensen
af. Dit geldt voor zowel voor patiénten, hun naasten,
medewerkers en zowel in de privé-situatie als op het
werk. Het heeft veel gevraagd van de organisatie.
Roessingh begeleidt haar patiénten, bezoekers en
medewerkers zo goed mogelijk in deze nieuwe
werkelijkheid. Informatieborden bij de ingang, registratie
en screening door de receptie, desinfectiezuilen en
vloerstickers helpen daarbij. Via een corona-icoon op
intranet blijven medewerkers geinformeerd. Op een
aparte pagina staat alle corona-informatie bij elkaar.
Digitaal contact met patiénten (zorg op afstand) heeft
een flinke boost gekregen bijvoorbeeld door digitale

consulten en telerevalidatie.

Gemiddeld aantal actieve patiénten op telerevalidatie
300
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4 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.

Jaarverslag Roessingh Concern
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4a) Tevreden
patiénten

Toegangstijden

Polikliniek

In 2020 vond de eerste poliklinische afspraak binnen

4 weken plaats voor 73,6% van de patiénten (excl.
pijnrevalidatie patiénten). In 2018 was dit het geval voor
65% van de patiénten van Roessingh en in de branche

voor 49% van de patiénten.

In 2020 startte de poliklinische behandeling binnen 6
weken voor 69,4% van de patiénten (excl. pijnrevalidatie
patiénten). In 2018 was dit het geval voor 89% van de
patiénten van Roessingh en in de branche voor 77% van

de patiénten.
Kliniek

93,9% van de patiénten hoefde maximaal twee weken te

wachten op een klinische revalidatiebehandeling.

Patiénttevredenheid

Roessingh

Branche

aanm—— Doel

8,8 8,7

85 —

8,6

75 — —

2018 2019
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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.

In 2020 is er een lichte stijging van de klachten te zien:
er zijn er in totaal negen klachten geregistreerd. In 2019
waren dit er zeven. De geregistreerde klachten betreffen
vooral organisatorische aspecten zoals onvoldoende
communicatie en codrdinatie. In het verslagjaar zijn de
klachten per organisatieonderdeel: sector dwarslaesie,
orthopedie en pijn: vier, sector kinderen: twee,

ondersteunende diensten: twee, overkoepelend: één.

Klachten kunnen mondeling, telefonisch, schriftelijk of
via e-mail ingediend worden bij de klachtenfunctionaris.
Op verschillende plekken is informatie te vinden over hoe
Roessingh omgaat met klachten. De klachten werden in
2020 telefonisch (drie), persoonlijk (drie), per mail (twee)
en per brief (één) ingediend. Alle klachten worden in een
individueel gesprek met de klachtenfunctionaris en de

aangeklaagde aangehoord en besproken.

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.

Communicatie
met de patiént

Patiéntgerichte communicatie

Patiéntgerichte communicatie gaat over meer dan folders
en de website. We kijken niet alleen naar de middelen,
maar naar het proces in zijn geheel; welke middelen
gebruiken we op welk moment en in hoeverre sluiten

deze aan op de behoeften van de patiént?
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Het project patiéntgerichte communicatie is van start
gegaan met Multiple Sclerose-team. Er is een methodiek
ontwikkeld en het behandelteam en enkele patiénten zijn
geinterviewd. Doel is een patient journey uit te werken,
gericht op informatievoorziening. Door COVID-19 heeft

dit project sinds maart 2020 stilgelegen.

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. Er zijn call-flows opgesteld voor
hoofdgroepen zoals de receptie, planning en artsen. Er is
een dekkingsmeting betreffende het inpandige mobiele
bereik uitgevoerd. Ter voorbereiding op de aanschaf van
onze nieuwe telefooncentrale zijn offertes opgevraagd bij
verschillende leveranciers. De uitvraag voor deze offertes
richtte zich enerzijds op het inpandige mobiele bereik,
anderzijds op de vervanging van onze huidige centrale.

Dit project loopt door in 2021.

Patiéntenportaal

Roessingh heeft sinds 2019 een patiéntenportaal waarbij
patiénten inzage kunnen krijgen in hun medisch dossier
en deze informatie optioneel in de vorm van Zorg
Informatie Bouwstenen (ZIB's) kunnen downloaden.

Deze ZIB's zijn standaarden om communicatie

tussen verschillende systemen, waaronder een eigen
Persoonlijke Gezondheid Omgeving (PGO) in de toekomst

mogelijk te maken.

Voor het inloggen wordt gebruikgemaakt van DigiD,
waarvoor de Dienst Digitale Overheid (Logius) ons

gecertificeerd heeft.



4c) Kwaliteit en

veiligheid van zorg

Veiligheidsmanagement

Ook in 2020 was veiligheid voor patiénten van Roessingh
van groot belang en blijven we het beschouwen als

een natuurlijk onderdeel van de organisatie en een
vanzelfsprekend aspect van kwaliteit en preventie. De
focus binnen het veiligheidsmanagement heeft, vanwege
COVID-19 voor een groot deel gelegen op het gebied

van infectiepreventie. Daarnaast heeft 2020 in het teken
gestaan van het (door-)ontwikkelen van de structuur en
het proces binnen het veiligheidsmanagement; hierbij
hebben we ons gericht op het breder inzicht krijgen in de

mogelijke risico’s en de organisatie daarop inrichten.

Veilig Incidenten Melden (VIM)

Ook het VIM maakt deel uit van het
veiligheidsmanagement van Roessingh. Bij het analyseren
van meldingen kijken we voornamelijk hoe we onze

zorg zo kunnen organiseren dat bepaalde ongewenste
situaties niet (of minder) voorkomen. We hebben in 2020
geconcludeerd dat we, om meer uit de VIM-meldingen te
kunnen halen, de VIM-commissie moeten reorganiseren
en een andere structuur binnen Roessingh moeten
neerzetten. Er is een plan gepresenteerd, waarbij er

per sector een decentraal VIM-team geintroduceerd zal
worden, die binnen de sectoren diepere analyses zal gaan
doen op de gemelde incidenten. Het plan zal in 2021

geimplementeerd worden.

In 2020 zijn er 431 VIM-meldingen gedaan. In 2019 waren
dit er 537.
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Kwaliteitscertificering HKZ en VMS

In oktober 2020 heeft de externe HKZ/VMS-audit
plaatsgevonden. Ook dit jaar heeft dit geleid tot een
her-certificering. We hebben 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.

Veilige informatievoorziening

Op grond van de voorschriften van de Autoriteit
Persoonsgegevens zijn er 3 Data Protection Impact
Assessments (DPIA) uitgevoerd. Daar kwamen geen
bijzonderheden uit naar voren en de aanbevelingen

konden eenvoudig opgepakt worden.

Er zijn 13 meldingen van datalekken gedaan,
waarvan bij analyse bleek dat het in 7 gevallen ging
om en vermoeden van een datalek en in 6 gevallen
daadwerkelijk sprake was van een meldingsplichtig
datalek. In een aantal gevallen konden maatregelen
getroffen worden om herhaling te voorkomen. De
belangrijkste oorzaak blijft net als voorgaande jaren
onoplettendheid (categorie ‘menselijke fout’). Uit de
aard van de meldingen valt te concluderen dat zowel
het privacybewustzijn als de meldingsbereidheid

toegenomen zijn ten opzichte van 2018 en 2019.

In september is een privacy-commissie in Roessingh
geinstalleerd, met daarin een brede vertegenwoordiging
vanuit de werkvloer en ook de cliéntenraad. Uit een
screening op basis van het AVG-toezichtskader bleek
dat er geen actueel privacybeleid voor Roessingh was.
Daarom is de commissie gestart met het opstellen

hiervan.



5 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, wanneer wij
dit 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).

Regisseur revalidatiezorg
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6 Technologie

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

Daarvoor zetten we vooral in op:

Uniek klimaat

Met rdgKompagne, Roessingh Arbeid, Roessingh
Revalidatie Techniek, Roessingh Research and
Development en RoessinghMedinello 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.

Jaarverslag Roessingh Concern

31

Innovatieve en
topreferente zorg

Roessingh Diagnostisch Centrum

Roessingh Diagnostisch Centrum (RDC) is gespecialiseerd
in diagnostiek voor complexe loop- en arm-/
handaandoeningen 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.

Arm/hand

In 2020 is de interne samenwerking tussen de
verschillende handenteams van Roessingh intensiever
geworden. De teams delen kennis en expertise en
handtherapeuten worden vaker ingezet bij een ander

handenteam.

Lopen

Bij RDC lopen is kennis en expertise bij de
3D-gangbeeldanalyse verder ontwikkeld. Er zijn voor
zowel kinderen als volwassenen normatieve datasets
ontwikkeld. In het kader van aanschaf van een nieuw
EMG/2D-systeem zijn twee systemen in het bewegingslab
getest. In 2021 wordt het gekozen systeem aangeschaft

en in gebruik genomen.

De samenwerking met Roessingh Research and
Development (RRD) is concreter geworden. Medewerkers
van RRD nemen structureel deel aan inhoudelijk overleg
en er vindt onderzoek plaats gerelateerd aan zowel arm/

hand als lopen.



Zero-G

Stichting Steun Roessingh neemt de taak over van het
voormalige Hulpfonds van Roessingh, Centrum voor
Revalidatie. De nieuwe stichting is er om de zorg voor
patiénten van Roessingh extra te ondersteunen. Dankzij
giften en donaties maakt Steun Roessingh vooral extra
technologische zorginnovaties mogelijk. Deze dragen bij
aan het verder verbeteren van de zorg in praktische zin en
vormen een belangrijk onderdeel van de behandelingen
door Roessingh. Dankzij een donatie van de erven van de
familie Offenberg realiseerde Steun Roessingh haar eerste
technologische innovatie voor patiénten van Roessingh:
zonder zwaartekracht kunnen patiénten met dagelijkse

situaties oefenen dankzij de ZeroG.

De ZeroG is een zogeheten dynamische body en

weight support robot. Vanaf november 2020 kunnen
revalidatiepatiénten met loop- en balansproblemen in
hun behandeling gebruikmaken van deze innovatieve
technologie. De ZeroG bestaat uit een harnas, gekoppeld
aan een plafondrail. Hierin kan de patiént zonder
zwaartekracht onder veilige omstandigheden in een
vrije ruimte oefenen met diverse nagebootste dagelijkse

situaties, zoals het lopen met een rollator.

Dankzij de veiligheid die deze technologie biedt, verkent
de patiént gemakkelijker zijn grenzen en mogelijkheden.
Die veiligheid uit zich in de gewichtsondersteuning en de
valpreventie van de ZeroG. Mocht de patiént uit balans
raken dan vangt de ZeroG hem op. Dit creéert voor de
behandelaar bovendien een veilige en ergonomische
werkomgeving. Doordat de behandelaar fysiek wordt
ontlast, kan hij zijn volledige aandacht richten op de

patiént en zijn behandeling.

Novalab

In het Novalab zijn er nieuwe technologieén
gedemonstreerd en geprobeerd, zoals de SmartWall,
Munevo Drive, SyncVR, Qbi, SmartClips en de
Armeopower. De SmartClips bleken veelbelovend en
zijn direct aangeschaft. Dit zijn oplichtende ledlampjes
die allerlei behandelingen en oefeningen kunnen
ondersteunen, zowel voor kinderen als volwassenen. Voor
de MunevoDrive en de Armeopower wordt een aanvraag
ingediend voor aanschaf bij SteunRoessingh. De andere
toepassingen bleken niet voldoende van meerwaarde

voor onze behandelingen.
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Steeds meer worden verschillende initiatieven bij

Roessingh Concern aan elkaar gekoppeld. In het Novalab
is de opstelling gerealiseerd voor de Adaptive Controller.
Hiermee wordt samen met rdgKkompagne gewerkt aan
een aangepaste opstelling voor jongeren met beperkte
handfunctie, zodat deze kunnen blijven gamen en

daarmee aan sociale activiteiten kunnen deelnemen.

De ‘Mira’is nieuw geinstalleerd in het Novalab. Hiermee
kunnen oefeningen via games worden ondersteund. De
kwaliteit van uitvoering door de patiént kan door het

systeem worden gedetecteerd via de aansloten Kinect.

eRevalidatie

In 2020 is er een enorme toename gesignaleerd van

de inzet van eRevalidatie (vaak in combinatie met
beeldbellen) door COVID-19. De inzet van het portaal
Telerevalidatie verdubbelde in korte tijd tot een piek eind
april. Daarna nam de inzet weer af om aan het eind van

het jaar weer geleidelijk aan toe te nemen.

In april is een subsidie toegekend voor het project SET
COVID, waarmee een impuls is gegeven aan de inzet
van telerevalidatie en beeldbellen bij chronische pijn en
NMA/ALS. Beide teams zijn via dit project aan de slag
gegaan met het verkennen van nieuwe mogelijkheden,
zoals het uitvoeren van een ‘huisbezoek’ via beeldbellen
in combinatie met Telerevalidatie. Ook is er gekeken
naar het digitaliseren van de intake bij NMA/ALS en het
digitaal begeleiden van het bewustwordingsproces bij
chronische pijn. Tevens is het proces verbeterd om alle
patiénten die bij Roessingh in behandeling zijn, toegang
te geven tot het portaal Telerevalidatie. Hiervoor is
afstemming gezocht met de medische dienst. Hiermee is
de betrokkenheid vanuit de medische dienst bij de inzet

van eRevalidatie verbeterd.



Verschillende behandelaren van Roessingh hebben input
aangeleverd voor de Corona Herstel-app die RRD samen
met Telerevalidatie heeft ontwikkeld. Deze app wordt met

name ingezet in de eerste lijn.

In 2020 is veel aandacht besteed aan de ontwikkeling
van inhoud op het portaal Telerevalidatie. Zo is er voor de
psycho-educatie bij chronische pijn een online module
samengesteld en zijn er verschillende vragenlijsten

ontwikkeld voor onder andere dwarslaesie en chronische

pijn.

Evidence Based Practice (EBP)

In 2020 heeft de kennisgroep EBP zich met name bezig

gehouden met de verdere invoering van EBP binnen de
behandelteams en sectoren. De focus lag op structurele
inzet van klinimetrische instrumenten binnen de

behandelingen.

De EBP scholingsactiviteiten konden door COVID-19 niet

plaatsvinden en zijn doorgeschoven naar 2021.
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Wetenschapsraad (WR)

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 de
Universiteit Twente (UT) essentieel. Deze samenwerking is
tevens de basis voor het wetenschappelijk klimaat in het

revalidatiecentrum.

De Wetenschapsraad brengt advies uit aan de Raad
van Bestuur en beoordeelt, codrdineert en prioriteert
onderzoeksvragen waarin het revalidatiecentrum een

actieve rol speelt. Dit kunnen onderzoeksprojecten zijn,

Naam

De heer Prof. dr. J.S. Rietman 2017
Mevrouw dr. J.E.M. Fleuren 2017
De heer dr. K.A.J. Kuijpers 2017
De heer dr. M.J. Nederhand 2017
De heer dr. ing. G. Prosman 2018
De heer dr. G.J. Snoek 2017
Mevrouw drs. J. Broeks 2018
De heer dr. B. Fard 2020
De heer dr. R. Achterkamp 2020

Jaarverslag Roessingh Concern

Functie vervuld sinds

34

© 00

gerelateerd aan RRD en de UT of projecten geinitieerd
vanuit het revalidatiecentrum zelf of vanuit externe
partijen zoals andere revalidatiecentra. Bij de beoordeling
wordt rekening gehouden met de klinische expertises van

Roessingh en het centrale thema technologie.

De voltallige raad heeft op 5 november 2020 een
themabijeenkomst gehouden; Good Clinical Practice
(GCP). Corien Nikamp heeft een voordracht gehouden

over de noodzaak en praktijk van GCP in Roessingh.
Het dagelijks bestuur (DB) van de WR vergaderde acht keer.

Samenstelling Wetenschapsraad in 2020:

Bijzonderheden

Revalidatiearts / hoogleraar
Voorzitter (lid DB)

Revalidatiearts (lid DB)
Revalidatiearts
Revalidatiearts / opleider RCR
GZ-psycholoog / UHD
Revalidatiearts
Revalidatiearts / opleider ZGT
Revalidatiearts

GZ-psycholoog




Het dagelijks bestuur komt maandelijks bijeen om
projecten te beoordelen en hierover besluiten te nemen.
In 2020 zijn de onderstaande onderzoeksaanvragen

ingediend en besproken:

Titel

VReye

Vragenlijst handfunctie bij hoge dwarslaesie

Analyseren meetgegevens baby-cimtprogramma

ALS thuismeten en coachen

Meedoen next step

Scotty
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Locatie

UT/RRD/RCR

UT/RCR

Sint Maartenskliniek/RCR

ALS centrum/RCR

RCR

RRD/RCR
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Status

Lopend onderzoek
Lopend onderzoek
Lopend onderzoek
Lopend onderzoek
Afgeronde aanvraag

Afgeronde aanvraag



7 Medewerkers

Ambitie:
‘Medewerkers zijn ambassadeurs,
tijJdens 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.

Tevreden en
professionele
medewerkers

Voor iedereen is 2020 een uniek jaar geweest, waarin zeker
een groot beroep is gedaan op het aanpassingsvermogen
van medewerkers. Vanaf maart veranderde voor iedereen

de omgeving zowel privé als qua werk ingrijpend.

Jaarverslag Roessingh Concern

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 2018

is het beeld op de belangrijkste thema’s als volgt.

Met name in 2020 is de betrokkenheid toegenomen en de
bevlogenheid iets afgenomen. De resultaten van 2019 en

2020 laten geen grote verschillen zien.

In 2019 steeg de bevlogenheid in combinatie met

de betrokkenheid, terwijl deze in 2020 afnam. De
betrokkenheid is echter toegenomen. De afname van
bevlogenheid heeft er mogelijk mee te maken dat het
fysieke contact tussen medewerker en patiént lastiger is
geworden als gevolg van beeldbellen of het gebruik van

persoonlijke beschermingsmiddelen.
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Beschikbaarheid personeel

In 2020 zetten gemiddeld 763 medewerkers, verdeeld
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
2020 46,2 jaar;

« De gemiddelde duur van het dienstverband is
12,3 jaar;

« Binnen Roessingh, Centrum voor Revalidatie zijn
gemiddeld 29,3 medisch specialisten werkzaam,
tevens zijn er 9,3 artsen in opleiding tot medisch
specialist;

¢« Gemiddeld hadden 44,6 medewerkers een

oproepcontract.

Tijdelijk

Organisatieonderdeel

Revalidatiecentrum

rdgkompagne

Roessingh Revalidatie

Techniek

RoessinghMedinello

Totaal
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In en uit dienst

Er kwamen in 2020 112 nieuwe medewerkers in dienst.

De gemiddelde leeftijd van de nieuwe medewerkers

bedroeg 38 jaar. In 2020 verlieten er 96 medewerkers

om verschillende redenen onze organisatie. In totaal

hebben er 64 stagiaires, waaronder 26 verpleegkundigen,
in Roessingh Concern stage gelopen. 8 co-assistenten

hebben kennis gemaakt met de medisch specialistische

revalidatie.

Reden uit dienst

Einde tijdelijk dienstverband

Op eigen verzoek

Overlijden

Pensioen

WIA

Initiatief werkgever

Binnen proeftijd

Totaal

2019 2020
34 33
50 39

2 0
5 16
1 1
5 5
1 0
98 926
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Inzetbaarheid

Het verzuim bedroeg

in 2020 5,4 %, en de
meldingsfrequentie was

0,75. 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 8,4 tegen een 6,6 in 2019.




Ziekteverzuim
2019

Revalidatiecentrum

Roessingh Revalidatie
Techniek

rdgkompagne

RoessingMedinello

Totaal Roessingh Concern

Ziekteverzuim als gevolg van COVID-19 heeft niet geleid
tot een grote toename van het ziekteverzuim. Zeker ook
gelet op de afname van de verzuimfrequentie. 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 2020 zijn er 443 reacties, via Zorgselect, geweest op
63 vacatures. Moeilijk vervulbare vacatures zijn artsen
en GZ-psychologen. De respons op de verpleegkundige
functie neemt weliswaar af maar leidt niet tot niet-

vervulbare vacatures.
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8 Proces

Ambitie:
‘We hebben alle systemen op
orde voor de overige ingrediénten!

Daarvoor zetten we 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.

DuOU(zame,
efficiénte en
betaalbare zorg

Elektronisch patiéntendossier
In 2020 is een koppeling met ZorgDomein in gebruik
genomen, waarbij verwijzingen vanuit de eerste lijn

(onder andere huisartsen) via ZorgDomein automatisch
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in het R-EPD worden geregistreerd. Er worden door de
leverancier Avinty geen nieuwe functionaliteiten in het
R-EPD meer ontwikkeld, gezien de ontwikkeling van

Reflex, de opvolger van het R-EPD/ Ecaris.

De keuze voor een leverancier en de opvolging van het
huidige R-EPD / Ecaris zal niet voor de tweede helft van

2021 plaatsvinden.

Patiéntenlogistiek
2020 stond in het teken van verschillende analyses en

aanpassingen rondom patiéntenlogistiek en planning.

De spreiding van de behandelingen over het jaar, de
week en de dag zijn opvallend. Daarin zit nog niet altijd
de meest evenwichtige verdeling van de patiéntenzorg.
Patiénten krijgen op bepaalde dagen in de week de
meeste therapie en op andere dagen weinig tot geen
therapie. Vanaf mei 2020 is gestart met het realiseren van
een verdeling van de hoeveelheid mensen (medewerkers
en patiénten) dat aanwezig is op locatie gedurende de
week. De afdeling planning monitort wekelijks het aantal
personen in de grotere groepsruimten. Om de capaciteit
van de behandelaren volledig te benutten is uitgeweken
naar alternatieve ruimtes. Daarmee is het aantal afspraken
eind 2020 op het niveau van het aantal poliklinische

afspraken van 2019.

Daarnaast is er van de meest voorkomende
groepstherapieén de frequentie, duur en benodigde
materialen in kaart gebracht. Daaruit kwam naar
voren dat de voorwaarden aan (groeps-)therapieén te
vrijblijvend zijn. Dit maakt geautomatiseerd plannen
lastig. Ook blijkt dat het inzicht in vraag naar therapie
en aanbod van therapie ontbreekt op totaalniveau.

Er zijn diverse oplossingsrichtingen om te komen tot
een optimale roosterstrategie en in 2021 zal dit verder

opgepakt worden.



Huisvesting

COVID-19 heeft het proces om te komen tot een

lange termijn huisvestingplan nagenoeg stilgelegd.

Wij moesten al onze capaciteit inzetten om
huisvestingsaanpassingen rondom COVID-19 mogelijk te

maken. Dat ging om een cohortafdeling, cohortunits op

de verpleegafdelingen, een testcentrum en laboratorium.

2020 vroeg ook om nieuwe vormen van werken. De 1,5
meter norm stelde ons voor vele nieuwe uitdagingen
om voor medewerkers veilige plekken te creéren in
bestaande ruimtes. Digitaal overleggen werd ingevoerd.

Dit blijft een aandachtspunt voor 2021.

In 2020 werd het ruimtegebruik monitoringsysteem
(BeSense) ingezet voor het beheer en planning van
ruimtes. Het systeem geeft aan waar er nog ruimte
beschikbaar is. Doordat medewerkers in 2020 veel
thuiswerkten is de functie om de bezettingsgraad te

meten niet geschikt om beleid op te baseren.

Managementinformatie

In 2020 is het managementinformatiesysteem verder
vernieuwd door het opzetten en inrichten van een
nieuwe Business Intelligence architectuur. Voor het
crisisteam COVID-19 zijn diverse nieuwe rapportages
ontwikkeld. Verder is begonnen met het ontsluiten van
AFAS voor financiéle rapportages, zoals winst en verlies,

saldo per kostensoort en exploitatieoverzicht.
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9 Financién

&® Ontwikkelingen
gedurende het
boekjaar

Resultaten Ontwikkelingen in en na het boekjaar

In totaal is voor de Stichting Revalidatiecentrum Gedurende het boekjaar 2020, maar ook nog in 2021,
Roessingh een resultaat over 2020 begroot van € 0,8 min. is Roessingh door COVID-19 genoodzaakt diverse

(na belasting), voor het revalidatiecentrum € 0 mIn. en productiebeperkende maatregelen te treffen die van
voor Roessingh Beheer € 0,8 min. invloed zijn op de omvang van de omzet. In paragraaf

10.d is conform voorschriften een uitgebreide (landelijk
Het gerealiseerde resultaat over 2020 van Roessingh in uniforme) tekst opgenomen.

totaliteit bedraagt minus € 868k.

Het resultaat voor het revalidatiecentrum over 2020
bedraagt minus € 1.796k. In 2020 was Roessingh door de
COVID-19 uitbraak genoodzaakt productiebeperkende
maatregelen door te voeren. Het omzetverlies werd voor
een deel gecompenseerd op basis van een landelijke
Continuiteits Bijdrage-regeling. De belangrijkste oorzaken
voor het negatieve resultaat zijn een relatief lage waarde
van de omzetcompensatie ten opzichte van de begroting,
niet gecompenseerd commercieel omzetverlies

en een achterblijvend rendementsprogramma op
formatiereductie. Roessingh is van mening dat het

grote negatieve resultaat een direct gevolg is van
achterblijvende compensatie voor COVID-19-effecten en
heeft zorgverzekeraars verzocht een hardheidsprocedure

op te starten.

Roessingh Beheer laat een positief resultaat zien van €
928k (na belasting). Van de bv’s binnen Roessingh Beheer
hebben Roessingh Revalidatie Techniek en Roessingh
Vastgoed een positief resultaat behaald, rdgkompagne en

RoessinghMedinello een negatief resultaat.
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€D Verlies en Winst (geconsolideerd)

De exploitatiecijfers zijn op hoofdlijnen
hieronder weergegeven:

Geconsolideerde resultatenrekening 2020
(bedragen * € 1000,-)

2020 2019

Bedrijfsopbrengsten
Opbrengsten zorgprestaties 39.347 38.807
Subsidies 2.362 1.786
Overige bedrijfsopbrengsten 18.287 18.115
Som bedrijfsopbrengsten 59.997 58.708
Bedrijfslasten
Personeelskosten -41.082 -39.142
Afschrijvingen -2.633 -2.551
Overige bedrijfskosten -16.706 -16.240
Som der bedrijfslasten -60.421 -57.932
Bedrijfsresultaat -424 776
Financiéle baten en lasten -141 -312
Belastingen -309 -335
Resultaat uit gewone
Buitengewone baten en lasten -874 129
bedrijfsvoering
Resultaat boekjaar -874 129
Aandeel derden in resultaat -6 -25
Netto resultaat boekjaar -868 154

Het resultaat is als volgt opgebouwd
(bedragen * € 1000,-)

Revalidatiecentrum Roessingh -1.796 -857

Roessingh Beheer BV 928 1.011

-868 154
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€ Balansposities

Het resultaat zal worden onttrokken aan het eigen
vermogen. Na onttrekking ziet de geconsolideerde balans

er op hoofdlijnen als volgt uit:

Geconsolideerde balans per 31 december 2020 (na resultaatbestemming)
(*€1000)

31 december 2020

Activa

© 00

31 december 2019

Passiva

Vaste activa 13.580 14.836
Vlottende activa

Voorraden 18.287 18.115
Vorderingen 59.997 58.708
Liquide middelen 9.785 17.704
Totaal vlottende activa 28.172 31.818
Totaal activa 41.751 46.654
Groepsvermogen 16.008 16.882
Voorzieningen 853 801
Langlopende schulden 4.750 6.013
Kortlopende schulden 20.141 22,959
Totaal passiva 41.751 46.654

Door het negatieve resultaat neemt het eigen vermogen van de stichting als geheel af naar € 16 min.
(ten opzichte van € 16,9 min. eind 2019). De solvabiliteit stijgt van 36% naar 38% door afname van het

balanstotaal.
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in 2021

Resultaatontwikkeling

Het begrote resultaat voor 2021 bedraagt € 0 min. voor
het revalidatiecentrum en € 0,6 mlIn. (na belasting) voor
Roessingh Beheer. Onderstaand zijn toelichtingen bij
enkele onzekerheden in 2021 benoemd.
Contractonderhandelingen/
continuiteitsbijdrage-regeling

Bij het vaststellen van het jaarverslag 2020 zijn

de onderhandelingen over de contracten en de
continuiteitsbijdrage-regeling 2021 nog niet

afgerond. Aangezien er in 2021 wederom sprake zal

zijn van omzetverlies zijn de uitkomsten van deze
onderhandelingen bepalend voor het resultaat 2021.
Cao-onderhandelingen 2021

De onderhandelingen over de huidige cao zijn eind 2019
afgerond, daarin zijn salarisstijgingen afgesproken van 5%
per 1 januari 2020 en 3% per 1 januari 2021. De huidige
cao loopt tot 1 juli 2021. In de begroting is rekening
gehouden met een aanvullende cao-salarisstijging van
1% vanaf 1 juli 2021. Zorgverzekeraars compenseren

in de onderhandelingen veelal niet de volledige cao-
ontwikkelingen.

Formatiereductie

In de begroting 2021 is een formatieve reductie van 6 fte
verwerkt. In de eerste maanden van 2021 zal het beoogde
formatieve niveau nog niet gerealiseerd zijn. Deze
frictieperiode zal leiden tot hogere exploitatielasten.
Financiéle marge

Uit benchmarkgegevens blijkt dat de verhouding

tussen omzet en de inzet van personeel nog verder

kan verbeteren. Wanneer we efficiénter werken kan de
financiéle marge verder verhogen. Dat is ook nodig. Een
deel van de activa is afgeschreven en de afschrijvingskosten
zijn inmiddels gedaald. Bij een herinvestering in gebouwen
nemen de afschrijvings- en rentekosten toe. Deze moeten

we zelf opvangen.

Impact COVID-19

Ontwikkelingen in 2020

Sinds de uitbraak van COVID-19 in China in december
2019 is sprake van een wereldwijde pandemie met

veel patiénten en slachtoffers. In februari 2020 werden
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@Verwachting en onzekerheden

de eerste COVID-19 besmettingen in Nederland
geconstateerd waarna het virus ook hier snel om zich
heen greep. Begin maart 2020 nam de regering als
gevolg daarvan een aantal ingrijpende maatregelen,
waaronder het nagenoeg stilleggen van het openbare
leven in Nederland. De ziekenhuizen en umc’s stonden
voor de taak om samen met ketenpartners, zoals de
revalidatiecentra, in ROAZ-verband (Regionaal Overleg
Acute Zorg) een grote groep COVID-19 patiénten de
noodzakelijke acute en intensieve zorg te verlenen.
Gezien de grote besmettelijkheid van dit virus leidde
dit tot drastische hygiéne- en veiligheidsmaatregelen
die op dit moment nog steeds gelden. Door de

grote toeloop van coronapatiénten en de vereiste
veiligheidsmaatregelen heeft ook Roessingh, Centrum
voor Revalidatie in maart 2020 op verzoek van de Minister
van VWS moeten besluiten om een groot deel van de

reguliere zorg af te schalen en uit te stellen.

In juni 2020 heeft de regering de COVID-19 maatregelen
versoepeld, kon iedereen met klachten zich laten testen
en schaalde de zorg weer op. Echter, in september nam
het aantal positief geteste personen weer flink toe.

Op 22 september 2020 sprak het RIVM over de start

van een tweede golf, waarna de regering in oktober
overging tot het uitroepen van een noodzakelijke tweede
(gedeeltelijke) lockdown. In de ziekenhuizen en umc’s
was het in de klinieken en op de spoedeisende hulp weer
erg druk, maar bleef het aantal IC-opnames gelukkig

iets achter bij de eerste golf. De revalidatiecentra bieden
passende zorg voor patiénten die gevolgschade hebben
door de ziekte die het virus veroorzaakt of door de
behandeling (bijvoorbeeld op de intensive care (IC)).

De situatie is echter sinds december 2020 door sterk
oplopende besmettingen, mede door mutaties van het
virus (Britse en Zuid-Afrikaanse variant), zorgwekkend.
Halverwege december resulteerde dit in een tweede

volledige lockdown. Ziekenhuizen en umc’s stroomden




weer vol en ook op de IC’s kraakte het. Ook deze golf heeft
bij diverse ziekenhuizen geleid tot het verplicht afschalen
van reguliere patiéntenzorg in december 2020 en januari
2021. Dit heeft ook gevolgen voor de instroom van niet-
covidpatienten naar revalidatiecentra. In Nederland is
begin januari 2021 het vaccineren gestart, beginnend met
onder andere de zorgmedewerkers. Dit moet het begin
inluiden van het volledig onder controle krijgen van de

gevolgen van het virus.

Alle door de ziekenhuizen, umc’s en revalidatiecentra in
2020 getroffen maatregelen, waaronder keuzes in het
zorgpallet en vanaf oktober de verplichte herverdeling van
patiénten, zijn gemaakt in opdracht van de Minister van
VWS en vallen binnen de kaders van de afspraken die in

ROAZ-verband zijn gemaakt.

(Verwachte) ontwikkelingen in 2021

Als gevolg van een groot aantal besmettingen en
daarop gebaseerde noodzakelijke overheidsmaatregelen
(lockdown en social distancing) beginnen de
ziekenhuizen, umc’s en revalidatiecentra 2021 opnieuw
met een vooruitzicht van substantiéle omzetderving en

hogere kosten. De extra kosten bestaan vooral uit:

« extrainzet (waaronder uitbreiding
arbeidsovereenkomsten), omscholing en inhuur van
zorgpersoneel in combinatie met een zeer hoog verzuim,

« kosten voor het testen van patiénten en medewerkers,

« investeringen en kosten voor het beschikbaar maken
van ziekenhuiscapaciteit,

« inrichten van revalidatiecentra conform de 1,5 meter
eisen,

« extra kosten voor persoonlijke beschermingsmiddelen
van personeel en aanschaf van apparatuur en
beschermingsmiddelen voor het verplegen van
COVID-19 en overige patiénten in sterk aangepaste

omstandigheden.
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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 koepels van ziekenhuizen en zorgverzekeraars hebben
eind 2020 samen afspraken gemaakt om ziekenhuizen
en umc’s 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
2021 en een financieel vangnet. De contracten van 2020
vormen daarbij de basis voor de afspraken over 2021.
Hierdoor sluiten de contracten nog steeds aan bij het
specifieke ziekenhuis, de lokale situatie en individuele
inkoop van de verschillende zorgverzekeraars. De
zorgverzekeraars en ziekenhuizen hebben daarnaast
afgesproken dat zij steeds een zo goed mogelijke balans
blijven zoeken tussen zorg voor COVID-19 patiénten

en de reguliere zorg. Dit om lange wachttijden zoveel
mogelijk te voorkomen.

Alleen zorgverzekeraar EUCARE maakt zelfstandig
afspraken. Alle partijen spreken daarbij de hoop uit dat
2022, na een succesvolle vaccinatiecampagne, voor

de zorg weer zoveel mogelijk een jaar wordt als voor

de uitbraak van corona waarin op gebruikelijke wijze

contracten worden gesloten.

In aanvulling op de afspraken met de zorgverzekeraars,
zijn met de Minister van VWS afspraken gemaakt over
inkomstenderving op het gebied van zorg voor onder
andere militairen, vluchtelingen en gedetineerden. Voor
de inkomsten die niet door de zorgpremie gedekt worden
heeft de Minister toegezegd zich in te spannen om te
voorkomen dat ziekenhuizen en revalidatiecentra in de

rode cijfers belanden.



Door de coronacrisis moest de reguliere zorg mede

in opdracht van de Minister van VWS in 2020 en de

eerste maanden van 2021 in een aantal gevallen (fors)
worden uitgesteld. Ook nam het aantal verwijzingen
naar de ziekenhuizen en umc’s sterk af. Voor 2021 staat
de uitdaging om de zorgverlening in de eerste plaats
weer in balans te krijgen. Voordat ziekenhuizen en
revalidatiecentra capaciteit hebben om deze zorg in te
halen, moet de impact van COVID-19 voldoende zijn
afgenomen en de (reguliere) zorg weer stabiliseren op de
geplande 100%. Vervolgens wordt het de uitdaging de

eerder uitgestelde zorg in te halen.

Ziekenhuizen, umc’s en revalidatiecentra maken hiervoor

plannen en afspraken voor inhaalzorg met zorgverzekeraars.

In de MSZ regeling 2021 is opgenomen hoe de nadere

afspraken over inhaalzorg vergoed worden.

In 2020 stond de zorg in het teken van COVID-19. De
hoop is dat in 2021 met de komst van vaccins de impact
van corona op de ziekenhuiszorg afneemt en dat
daarmee 2021 gezien kan worden als een overgangsjaar
naar een genormaliseerde situatie. Het precieze verloop

van COVID-19 blijft echter, mede door mutaties van het
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virus, nog moeilijk te voorspellen. Strikte monitoring
van onder andere mutaties van het virus en de impact
daarvan op de effectiviteit van de vaccins blijft van groot

belang.

Bij alle onzekerheden als gevolg van COVID-19 kan
Roessingh, Centrum voor Revalidatie gebruikmaken
van de toezeggingen van de Minister van VWS en de
afspraken die met Zorgverzekeraars Nederland zijn
gemaakt via het onderhandelakkoord over de MSZ
2021 en de continuiteitsbijdragen (CB) voor 2020 en
de vangnetwaarde voor 2021 en de hardheidsclausules
voor zowel 2020 als 2021. Naast deze specifieke
toezeggingen door zorgverzekeraars kan aanspraak
worden gemaakt op landelijke regelingen, waaronder
uitstel van betaling van fiscale heffingen. Op basis
van de meest actuele inzichten op het moment van
vaststellen van de 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

Roessingh, Centrum voor Revalidatie.
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