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Het scheiden van wonen en zorg leidt tot een nieuwe situatie voor het aanbod in verpleegzorg. In deze bijlage wordt toegelicht hoe deze situatie geleidelijk zal veranderen. Het gaat daarbij zowel over de uitbreiding van de capaciteit van zorggeschikte woningen als de huidige situatie met betrekking tot de verpleeghuizen.
Verpleeghuisplekken
· Binnen de Wet Langdurige zorg (Wlz) wordt het principe van scheiden van wonen zorg toegepast voor nieuw te creëren capaciteit (nieuwe aanvragen). Bestaande capaciteit wordt niet meegenomen, waardoor het scheiden van wonen en zorg een geleidelijk effect zal hebben.
· Het aantal verpleeghuisplekken wordt gestabiliseerd op het ‘huidige’ niveau. De basis voor dat niveau vormt het aantal gedeclareerde verpleeghuisplekken ultimo 2022 (125.300 plekken; zie kamerbrief). Er is geen beperking met betrekking tot vervanging of renovatie van deze bestaande verpleeghuislocaties.
· In de komende vijf jaar is nog wel financiële ruimte geboden in het Wlz-kader voor een uitbreiding met circa 5.700 plekken voor zogenaamde ‘onomkeerbare plannen’. Momenteel wordt er gewerkt een definitieve lijst voor deze plannen (zie kamerbrief).
· In 2023 zijn door VWS, in overleg met ZN en ActiZ, criteria uitgewerkt die aangeven of een bouwplan als onomkeerbaar kan worden aangemerkt. In 2023 wordt in de zomer door ZN een limitatieve lijst opgesteld van de plekken die samenhangen met de onomkeerbare plannen.
· Uit de regiomonitor van ZN (2022) is bekend dat zorgaanbieders plannen hebben voor uitbreiding van het aantal verpleeghuisplekken voor 5.777 plekken eind 2025.
Zorggeschikte woningen / Verpleegzorgplekken
· De uitbreidingsopgave (nieuw te creëren capaciteit) bedraagt 40.000 verpleegzorgplekken tot en met 2030. Per woondealregio is de bouwopgave met betrekking tot de 40.000 verpleegzorgplekken per regio gedeeld.
· 50% van deze plekken zal worden gecreëerd in het sociale huursegment, waarbij woningcorporaties een belangrijke rol vervullen.
· Deze verpleegzorgplekken worden gerealiseerd in ‘zorggeschikte woningen’, conform het beleidsvoornemen om wonen centraal te stellen en zorg te scheiden van het wonen.
· Deze zorggeschikte woningen worden gerealiseerd in geclusterde woonvormen. De geclusterde woonvorm kan zowel geheel als deels uit zorggeschikte woningen bestaan, en daarmee dus ook deels uit reguliere geclusterde woningen. Hiermee is het mogelijk om de opgave voor zorggeschikte woningen te combineren met reguliere geclusterde woningen.
· De bouw van zorggeschikte woningen betreft niet alleen nieuwbouw maar ook transformatie van bestaande bouw. 
· In 2023 wordt per woondealregio afspraken gemaakt over de invulling van deze bouwopgave. Hierover zijn procesafspraken opgenomen in de huidige woondeals.
· Wij vragen van de woondealregio’s om bij dit proces tenminste corporaties en zorgkantoren aan te laten sluiten, gezien de grote rol die zij spelen in de realisatie van deze bouwopgave.
· De Rijksoverheid kan sturen op de realisatie van deze woningen, dit wordt ook wettelijk verankerd in het wetsvoorstel Versterking regie op de volkshuisvesting.
· Uit de regiomonitor van ZN (2022) is bekend dat zorgaanbieders en corporaties plannen hebben voor ca. 10.000 zorggeschikte woningen - buiten het verpleeghuis - ten einde van 2025.


