Aveleyn

Leven vol betekenis

Medezeggenschapsregeling Aveleijn

Definitief — juni 2023

Preambule

Aveleijn zet zich in voor een Leven vol Betekenis voor mensen met een verstandelijke
beperking en/of lage sociale redzaamheid. Onze kernwaarden Ontmoeten, Ontwikkelen
en Ondersteunen vormen de basis van waaruit wij werken. Wij spreken talenten aan om
dromen en wensen te verwezenlijken; daarbij gaan wij uit van eigen kracht en eigen
regie. Medezeggenschap draagt bij aan een Leven vol Betekenis.

Uitgangspunt is dat medezeggenschap aansluit bij de leefwereld van cliénten. Hierbij
maken wij, ondanks dat de Wet medezeggenschap cliénten zorginstellingen 2018 cliénten
met een Wmo indicatie uitsluit, geen onderscheid in financieringswijze. Bij Aveleijn
stellen we dus alle cliénten in staat om medezeggenschap uit te oefenen.

Binnen Aveleijn bespreekt de Raad van Bestuur algemeen beleid met de Centrale
Cliéntenraad-Cliénten en Centrale Cliéntenraad-Verwanten. Op lokaal niveau bespreken
managers lokale aangelegenheden met een lokale vertegenwoordiging van cliénten en/of
verwanten. De vorm waarin lokale medezeggenschap georganiseerd wordt, hangt af van
de mogelijkheden en behoefte van de doelgroep van de betreffende locatie.



Hoofdstuk 1

Artikel 1.

Algemeen

Begripsbepalingen

In deze medezeggenschapsregeling wordt verstaan onder:

A

Zorgaanbieder

Cliénten

Verwanten

Manager

Raad van Bestuur

Raad van Toezicht

CCR-C

CCR-V

CR-C

CR-V

Ondernemingskamer

Aveleijn

Natuurlijke personen ten behoeve van wie Aveleijn
werkzaam is

Vertegenwoordiger(s) van een cliént en andere personen
die duurzaam betrokken zijn bij een cliént

De leidinggevende van de locatie c.q. een aantal locaties
binnen Aveleijn.

Het orgaan dat belast is met de leiding van de
Zorgaanbieder en met de coérdinatie van de
beleidsvoering. De Raad van Bestuur vertegenwoordigt de
Zorgaanbieder in het overleg met de CCR-C en de CCR-V.

Het orgaan van de Zorgaanbieder dat toezicht houdt op de
Raad van Bestuur.

Het orgaan van de Zorgaanbieder, bestaande uit cliénten,
dat de belangen van cliénten vertegenwoordigd bij
besluitvorming over algemene (beleids)thema'’s.

Het orgaan van de Zorgaanbieder, bestaande uit
verwanten, dat de belangen van cliénten
vertegenwoordigd bij besluitvorming over algemene
(beleids)thema’s.

Het orgaan van de Zorgaanbieder, bestaande uit cliénten,
dat de belangen van cliénten vertegenwoordigd bij
besluitvorming op locatie niveau.

Het orgaan van de Zorgaanbieder, bestaande uit
verwanten, dat de belangen van cliénten
vertegenwoordigd bij besluitvorming op locatie niveau.

Een landelijk orgaan dat bindende uitspraken doet bij
(juridische) geschillen binnen organisaties.



L Landelijke Een landelijk orgaan dat bemiddelt en uitspraken doet bij
Commissie van meningsverschillen tussen cliéntenraden en
Vertrouwenslieden zorgaanbieders over de uitvoering van de Wmcz 2018.

M Wmcz 2018 Dit is de Wet medezeggenschap cliénten zorginstellingen
2018.
Artikel 2. Instelling van de centrale cliéntenraden
1. Aveleijn stelt een centrale cliéntenraad- cliénten (hierna CCR-C) en een centrale

cliéntenraad- verwanten (hierna CCR-V) in voor de cliénten van Aveleijn.

2. De CCR-C en CCR-V behartigen de gemeenschappelijke belangen van de cliénten
van Aveleijn.

3. De leden van de beide raden voeren hun taken uit zonder last of ruggespraak.

4, De Raad van Bestuur stelt als kwaliteitseis ten aanzien van de leden van de CCR-C
en de CCR-V dat zij beschikken over een Verklaring Omtrent Gedrag (VOG) zoals
bedoeld in artikel 28 Wet justitiéle en strafvorderlijke gegevens.



Hoofdstuk 2 Samenstelling centrale cliéntenraden
Artikel 3. Aantal leden en samenstelling van de CCR-C
1. De CCR-C heeft minimaal 5 en maximaal 10 leden.

2. Als de CCR-C gedurende 6 maanden minder dan 5 leden heeft, heft de CCR-C zich
op. De zorgaanbieder start binnen 1 jaar na opheffing van de CCR-C een
wervings- en selectieprocedure om een nieuwe CCR-C in te stellen.

3. Tot lid van de CCR-C kunnen worden benoemd cliénten van Aveleijn. Dat wil
zeggen mensen die van de zorgaanbieder zorg ontvangen, zowel intramuraal als
extramuraal.

4. De CCR-C als geheel is representatief voor de cliénten van de zorgaanbieder. Dit

betekent dat er in principe:

- één cliént bij Aveleijn woont;

- één cliént dagbesteding heeft;

- één cliént extramuraal begeleid wordt.

5. Cliénten waarvan het lidmaatschap van de CCR-C is beéindigd vanwege het
bereiken van de maximale zittingsperiode (conform artikel 6
Medezeggenschapsregeling) kunnen in de 4 daaropvolgende kalenderjaren niet
opnieuw worden benoemd tot lid van de CCR-C.

Artikel 4. Aantal leden en samenstelling van de CCR-V
1. De CCR-V heeft minimaal 5 en maximaal 10 leden.

2. Als de CCR-V gedurende 6 maanden minder dan 5 leden heeft, heft de CCR-V zich
op. De zorgaanbieder start binnen een jaar na opheffing van de CCR-V een
wervings- en selectieprocedure om een nieuwe CCR-V in te stellen.

3. Tot lid van de CCR-V kunnen worden benoemd leden van de lokale
verwantenraden en/of verwanten die betrokkenheid hebben bij de lokale
medezeggenschap van verschillende locaties van zorgaanbieder, indien en voor
zover zij:

a) Ouder zijn van een cliént, met dien verstande dat wanneer een ouder uit het
ouderlijk gezag is gezet of het een voogd van een erkende zorginstelling
betreft deze geen zitting kan nemen in de CCR-V; en/of

b) Familielid tot in de tweede graad zijn van een cliént; en/of

c) Wettelijke vertegenwoordiger zijn van een cliént.

4, Een cliént kan slechts door 1 verwant vertegenwoordigd worden in de CCR-V.



De CCR-V als geheel is representatief voor de verwanten van de zorgaanbieder.
Dit houdt in dat er per locatie/ verwantenraad één lid toe kan treden tot de CCR-
V. Daarnaast wordt ernaar gestreefd dat ten minste:

- één verwant een cliént vertegenwoordigt die woont bij Aveleijn;

- één verwant een cliént vertegenwoordigt die dagbesteding heeft;

één verwant als ouder zijn/haar kind jonger dan 18 jaar vertegenwoordigt;

één verwant een cliént vertegenwoordigt die extramurale begeleiding ontvangt.

Verwanten waarvan het lidmaatschap van de CCR-V is beéindigd vanwege het
bereiken van de maximale zittingsperiode (conform artikel 6
Medezeggenschapsregeling) kunnen in de 4 daaropvolgende kalenderjaren niet
opnieuw worden benoemd tot lid van de CCR-V.

Artikel 5. Werkwijze CCR-C en CCR-V

1.

De Raad van Bestuur handelt bij een adviesaanvraag eveneens overeenkomstig
artikel 7 en 8 Wmcz 2018, met dien verstande dat een advies- of
instemmingsaanvraag aan zowel de CCR-C als aan de CCR-V wordt verstuurd.

De CCR-C en de CCR-V bepalen in onderling overleg of de advies- of
instemmingsaanvraag door de CCR-C, door de CCR-V ofwel door beiden
gezamenlijk wordt behandeld, waarbij er een inspanningsverplichting ligt om te
komen tot 1 advies.

Indien de CCR-C en de CCR-V niet tot een gezamenlijk advies komen zullen zij
daarover de Raad van Bestuur per ommegaande schriftelijk informeren. Tevens
zullen zij separaat een advies dan wel instemming uitbrengen, tenzij overeen
wordt gekomen dat met 1 advies van ofwel de CCR-C ofwel de CCR-V kan worden
volstaan.

In het geval dat een advies- of instemmingsaanvraag door 1 van de raden wordt
behandeld, of in het geval dat beide raden niet tot 1 gezamenlijk advies of
instemming komen, informeren de raden elkaar onderling over de reactie die zij
afzonderlijk aan de Raad van Bestuur hebben uitgebracht.

De reacties worden schriftelijk, binnen een termijn van 6 weken na de datum van
de advies- of instemmingsaanvraag, uitgebracht aan de Raad van Bestuur, tenzij
met de Raad van Bestuur een andere termijn is overeengekomen. De maximale
termijn voor het uitbrengen van een advies dan wel instemming kan maximaal
met 6 weken verlengd worden.

Indien de CCR-C of de CCR-V geen gebruik wenst te maken van het advies- of
instemmingsrecht, dan stelt hij de Raad van Bestuur hiervan binnen 6 weken van
op de hoogte.



Artikel 6. Zittingstermijn

1.

Leden van de CCR-C en CCR-V worden benoemd voor 4 jaar en kunnen eenmaal
aansluitend herbenoemd worden voor een periode van 4 jaar.

De CCR-C, de CCR-V en de zorgaanbieder houden een overzicht bij waarop staat:

a. wanneer de leden benoemd zijn;

b wanneer de zittingstermijn van de leden afloopt;

C. welke leden herbenoembaar zijn;

d als een lid herbenoembaar is, is tevens aangegeven wanneer de procedure
voor herbenoeming start;

e. als een lid niet herbenoembaar is, is tevens aangegeven wanneer de
procedure voor werving van een opvolger start.

Minimaal 4 maanden voor het einde van de zittingstermijn van een lid van de
CCR-C of CCR-V dat voor herbenoeming in aanmerking komt, wordt hem
gevraagd of hij herbenoemd wil worden. Is dat niet het geval, dan wordt een
wervingsprocedure gestart, zodat tijdig in de komende vacature kan worden
voorzien.

Minimaal 4 maanden voor het einde van de zittingstermijn van de voorzitter van
de CCR-C of CCR-V vraagt de zorgaanbieder hem of hij voor herbenoeming in
aanmerking wil komen. Is dat het geval, dan is hij herbenoemd als zowel de CCR-
C of de CCR-V als de zorgaanbieder daarmee instemmen. Is dat niet het geval,
dan starten de CCR-C of CCR-V en de zorgaanbieder een procedure voor de
werving van een nieuwe voorzitter, zodat tijdig in de vacature kan worden
voorzien.

Artikel 7. Werving en selectie bij vacatures CCR-C

1.

De CCR-C stelt in onderling overleg met de zorgaanbieder een profielschets op
van leden van de CCR-C.

De CCR-C houdt eenmaal per 4 jaar verkiezingen. 2 maanden voor de
verkiezingen roept de CCR-C cliénten op om zich kandidaat te stellen, als zij
voldoen aan de opgestelde profielschets.

Bij meer dan 10 kandidaten treden de 10 kandidaten met de meeste stemmen toe
tot de CCR-C. De CCR-C plaatst de andere kandidaten op een reservelijst.

Artikel 8. Werving en selectie bij vacatures CCR-V

1.

De CCR-V stelt in onderling overleg met de zorgaanbieder een profielschets op
van leden van de CCR-V.



Bij vacatures informeert de CCR-V verwanten over de vacature in de CCR-V en
nodigt hen uit zich kandidaat te stellen.

De CCR-V nodigt kandidaten uit voor een gesprek en beoordeelt op basis van de
profielschets of zij geschikt zijn voor het lidmaatschap de CCR-V.

De CCR-V draagt kandidaten ter benoeming in de CCR-V voor aan de
zorgaanbieder. De zorgaanbieder benoemt de voorgedragen kandidaat, tenzij
deze niet voldoet aan de profielschets of de CCR-V bij benoeming niet zou zijn
samengesteld conform artikel 4 lid 5 van deze medezeggenschapsregeling. Als de
zorgaanbieder overweegt een kandidaat niet te benoemen, bespreekt hij dit eerst
met de CCR-V.

Artikel 9. Einde lidmaatschap

1.

b)

c)
d)

Het lidmaatschap van een lid van de CCR-C of de CCR-V eindigt door:

verloop van de zittingstermijn;

opzegging van het lidmaatschap door het lid;

ontslag door de CCR-C of de CCR-V conform lid 2;

ontslag door de zorgaanbieder conform lid 3.

voor de CCR-V: binnen 3 maanden nadat de zorgovereenkomst met de cliént is
beéindigd.

De CCR-C of de CCR-V kan besluiten een lid van de raad te ontslaan als hij van
mening is dat voortzetting van het lidmaatschap redelijkerwijs niet van het lid
gevraagd kan worden. Ontslag volgt alleen als daar een zwaarwegende reden voor
is. De CCR-C of CCR-V ontslaat een lid van de raad niet dan nadat hij het
desbetreffende lid schriftelijk en gemotiveerd heeft laten weten waarom hij
voornemens is het desbetreffende lid te ontslaan en hij het desbetreffende lid ten
minste 2 weken gelegenheid heeft gegeven zijn mening kenbaar te maken over
het voorgenomen ontslag. Een besluit om een lid van de CCR-C of CCR-V te
ontslaan, wordt genomen met een meerderheid van twee derde van de stemmen.

De zorgaanbieder kan een lid van de CCR-C of CCR-V ontslaan als hij van mening
is dat voortzetting van het lidmaatschap redelijkerwijs niet van het lid gevraagd
kan worden. Ontslag volgt alleen als daar een zwaarwegende reden voor is. De
zorgaanbieder ontslaat een lid van de CCR-C of CCR-V niet dan nadat hij het
desbetreffende lid en de raad schriftelijk en gemotiveerd heeft laten weten
waarom hij voornemens is het desbetreffende lid te ontslaan. Het desbetreffende
lid en de CCR-C of CCR-V krijgen ten minste 2 weken de gelegenheid om hun
mening kenbaar te maken over het voorgenomen ontslag.

Iemand die door de CCR-C, dan wel door de CCR-V of de zorgaanbieder is
ontslagen, kan gedurende 5 jaar na zijn ontslag niet benoembaar tot lid van de
CCR-C of de CCR-V van de zorgaanbieder.
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Hoofdstuk 3 Overleg zorgaanbieder met de CCR-C en de CCR-V
Artikel 10. Overlegvergadering

1. De zorgaanbieder en de CCR-C, dan wel de CCR-V overleggen minimaal 4 keer per
jaar met elkaar. Zo'n overleg tussen de zorgaanbieder en de CCR-C, dan wel CCR-
V wordt een overlegvergadering genoemd.

2. Minimaal 1 keer per jaar vergaderen de CCR-C en de CCR-V samen. De overige
vergaderingen vinden in de regel gescheiden van elkaar plaats.

3. De zorgaanbieder en de CCR-C, dan wel CCR-V houden een overlegvergadering
binnen 2 weken nadat de raad of de zorgaanbieder hierom gevraagd heeft. Dit
verzoek wordt ingediend bij de ambtelijk secretaris van de betreffende raad.

Artikel 11. Deelnemers aan de overlegvergadering

1. Namens de zorgaanbieder neemt Raad van Bestuur deel aan de
overlegvergadering.

2. De CCR-C en de CCR-V nemen tijdens een overlegvergadering geen besluiten als
minder dan de helft van het aantal leden van de raad aanwezig is.

3. De CCR-C, dan wel de CCR-V en de Raad van Bestuur bepalen in onderling
overleg wie de voorzittersrol op zich nheemt.

4, De ambtelijk secretaris van de CCR-C, dan wel de CCR-V is secretaris van de
overlegvergadering en heeft tijdens de overlegvergadering een adviserende stem
ten aanzien van de naleving van wet- en regelgeving.

5. Zowel de CCR-C, de CCR-V als de Raad van Bestuur kan zich tijdens de
overlegvergadering laten bijstaan door 1 of meer deskundigen.

Artikel 12. Agenda en verslag

1. De ambtelijk secretaris van de CCR-C, dan wel de CCR-V stelt, in overleg met de
voorzitter van de CCR-C, dan wel de CCR-V en degene die hamens de
zorgaanbieder aan de overlegvergadering deelneemt, de concept-agenda op voor
de overlegvergadering. De agenda wordt vastgesteld door de overlegvergadering.

2. De ambtelijk secretaris van de CCR-C, dan wel de CCR-V draagt ervoor zorg dat
de agenda en overige vergaderstukken ten minste 1 week van tevoren aan de
deelnemers aan de overlegvergadering worden gestuurd.

3. De ambtelijk secretaris van de CCR-C, dan wel de CCR-V stelt een concept-verslag
op van de overlegvergadering. Het verslag wordt vastgesteld door de overlegver-
gadering tijdens de eerstvolgende overlegvergadering.



4.

De verslagen van de overlegvergadering van de CCR-C en de CCR-V worden
intern via het Portaal (intranet) beschikbaar gesteld aan managers en lokale
raden.



Hoofdstuk 4 Bevoegdheden en rol bij voorbereiding besluiten
Artikel 13. Begrijpelijke informatie

1. De zorgaanbieder zorgt ervoor dat informatie die voor de CCR-C en de CCR-V is
bestemd, begrijpelijk is voor de leden van de CCR-C en de CCR-V.

2. Beide raden kunnen informatie die de leden niet begrijpelijk vinden, terugsturen
aan de zorgaanbieder. De zorgaanbieder voorziet raad dan alsnog van informatie
die voor de leden begrijpelijk is of licht de informatie mondeling toe.

Artikel 14. Bevoegdheden van de CCR-C en CCR-V

1. De CCR-C en CCR-V zijn bevoegd om op eigen initiatief te adviseren over alle
onderwerpen die van gemeenschappelijk belang zijn voor de cliénten van de
zorgaanbieder overeenkomstig artikel 9 Wmcz 2018.

2. De zorgaanbieder vraagt de CCR-C en de CCR-V advies uit te brengen over voor-
genomen besluiten over de onderwerpen die in artikel 7 van de Wmcz 2018 zijn
genoemd.

3. De zorgaanbieder vraagt de CCR-C en de CCR-V in te stemmen met voorgenomen

besluiten over de onderwerpen die in artikel 8 van de Wmcz 2018 zijn genoemd.

4, De CCR-C en CCR-V zijn, als enige cliéntenraden binnen Aveleijn, bevoegd om,
conform de regeling die in de statuten is opgenomen, advies uit te brengen over
de profielschets en de voorgenomen benoeming van alle leden van de raad van
toezicht.

5. De CCR-C en CCR-V zijn, als enige cliéntenraad binnen Aveleijn, bevoegd om een
verzoek tot het houden van een enquéte in te dienen bij de ondernemingskamer.

Artikel 15. Rol centrale cliéntenraad bij voorbereiding besluiten

1. Als de zorgaanbieder een besluit voorbereidt over een onderwerp dat is genoemd
in lid 2 en waarover hij op grond van deze medezeggenschapsregeling advies zal
vragen van de CCR-C en de CCR-V, bespreken de zorgaanbieder en de CCR-C en
CCR-V, bij de start van de voorbereiding van het besluit, welke rol de CCR-C en
de CCR-V daarbij zullen hebben. De zorgaanbieder stelt op basis van deze
bespreking een regeling op, waarin hij de rol van de CCR-C en de CCR-V bij de
voorbereiding van dat besluit beschrijft. Deze regeling legt hij ter instemming voor
aan de CCR-C en de CCR-V.

2. Het eerste lid is van toepassing bij besluiten over:
a. wijziging van de doelstelling of de grondslag van de instelling;
b. fusie of duurzame samenwerking;
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C. overdracht van de zeggenschap over de zorg of een onderdeel daarvan;
d. ingrijpende verbouwing, nieuwbouw of verhuizing;
e. selectie en benoeming van leden van de Raad van Bestuur.

Artikel 16. Geen benadeling wegens lidmaatschap centrale cliéntenraad

1.

De zorgaanbieder waarborgt dat leden van de CCR-C en de CCR-V niet worden
benadeeld wegens hun lidmaatschap in de CCR-C en de CCR-V.

Een lid van de CCR-C of de CCR-V dat zich benadeeld voelt wegens zijn
lidmaatschap van de CCR-C of de CCR-V, kan dat melden bij de raad van bestuur
van de zorgaanbieder of daarover een klacht indienen op basis van de
klachtenregeling van Aveleijn.

Artikel 17. Faciliteiten en kosten

1.

De zorgaanbieder en de CCR-C, dan wel de CCR-V bespreken ten minste 1 keer
per jaar de faciliteiten die de zorgaanbieder aan de raad ter beschikking stelt en
de kosten van de werkzaamheden van de raad die voor rekening van de
zorgaanbieder komen.

De zorgaanbieder en de CCR-C, dan we de CCR-V kunnen afspreken dat de zorg-
aanbieder de raad een budget ter beschikking stelt waaruit kosten van de raad
betaald kunnen worden. Als de zorgaanbieder de raad een budget ter beschikking
stelt, wordt tevens afgesproken wie het budget beheert en hoe van de besteding
daarvan verantwoording wordt afgelegd.
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Hoofdstuk 5 Commissie van vertrouwenslieden
Artikel 18. Commissie van vertrouwenslieden

Geschillen over de uitvoering van deze medezeggenschapsregeling, met uitzondering van
geschillen over ontslag als lid van de CCR-C of de CCR-V, worden voorgelegd aan de
Landelijke Commissie van Vertrouwenslieden.
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Hoofdstuk 6 Samenwerking met lokale cliéntenraden

Artikel 19. Samenwerking tussen de CCR-C/CCR-V en de lokale CR-C en CR-V’s

1. Aveleijn beschikt over lokale raden (CR-C’s en CR-V'’s) en twee centrale raden (CCR-C
en CCR-V).
e De lokale raden behandelen advies- en instemmingsaanvragen die gevolgen
hebben voor cliénten op de betreffende locatie.
e De centrale raden behandelen advies- en instemmingsaanvragen over locatie
overstijgende onderwerpen (algemeen beleid).

2. De CCR-C stelt de lokale CR-C’s minimaal 1 keer per jaar in algemene zin op de
hoogte van de werkzaamheden die zij hebben verricht. Ditzelfde geldt voor de CCR-V
in de richting van de lokale CR-V'’s.

3. De CCR-C en CCR-V delen op de website van Aveleijn de volgende informatie over
zichzelf:
e De samenstelling van de raad;
e De taken van de raad;
e Eventuele openstaande vacatures;
¢ De medezeggenschapsregeling;
e Contactgegevens van de ambtelijk secretaris.

4. De CCR-C en de CCR-V stellen respectievelijk de CR-C’s en de CR-V’s in de

gelegenheid hun zienswijze te geven over actuele thema’s die impact hebben op de
leefwereld van cliénten.
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Hoofdstuk 7 Evaluatie, vaststelling en wijziging van de medezeggen-

schapsregeling

Artikel 20. Evaluatie

1.

De zorgaanbieder en de CCR-C en de CCR-V bespreken ten minste eenmaal per 3
jaar hun onderlinge samenwerking, de samenwerking tussen de CCR-C en de
CCR-V én de samenwerking tussen de centrale raden met de lokale raden. Zij
bespreken dan tevens of de medezeggenschapsregeling nog voldoet aan hun
wensen.

Uiterlijk 2 maanden voor een evaluatie spreken de zorgaanbieder en de CCR-C en
CCR-V af wanneer de evaluatie plaatsvindt, hoe de evaluatie vorm krijgt en hoe
de evaluatie voorbereid wordt. Hierbij komt in ieder geval aan de orde hoe de
cliéntenraden bij de evaluatie betrokken worden.

Artikel 21. Vaststelling en wijziging van de medezeggenschapsregeling

1.

Deze regeling kan worden gewijzigd of worden ingetrokken door de zorgaan-
bieder, na instemming van de CCR-C en de CCR-V dan wel toestemming van de
commissie van vertrouwenslieden of de ondernemingskamer. Voor wijziging van
artikel 13 is tevens de instemming van de CCR-C en de CCR-V die de
zorgaanbieder heeft ingesteld, dan wel toestemming van de commissie van
vertrouwenslieden of de ondernemingskamer nodig.

De CCR-C dan wel CCR-V kan voorstellen doen om deze medezeggenschaps-
regeling te wijzigen.

Deze medezeggenschapsregeling is, met instemming van de CCR-C, de CCR-V en
twee derde van de lokale cliénten- en verwantenraden ten aanzien van artikel 19,
vastgesteld door de zorgaanbieder op 21 december 2020. De herziening in 2023
zag niet toe op artikel 19, derhalve is de regeling in juni 2023, met instemming
van de CCR-C en CCR-V, opnieuw vastgesteld door de Raad van Bestuur.
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