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Sent: Sun 3/22/2020 9:16:25 PM

Subject: Re: concept calamiteiten samenwerkingsovereenkomst

Beste Allen,

Vanaf het kleinste eiland, zonder IC of beademingscapaciteit deel ik graag mijn zorgen en overwegingen ten aanzien van mijn
verantwoordelijkheid voor de continuiteit van zorg voor alle personen aanwezig op Saba.

In normale tijden hebben wij op Saba formidabele steun vanuit SMMC in geval van emergencies. Na orkaan Irma zijn de
Benedenwindse ziekenhuizen bijgesprongen waarvoor we nog steeds dankbaar zijn. Nu is er COVID, gelukkig nog in kleine
aantallen op onze eilanden, maar het risico van een outbreak met "Brabantse toestanden" is ook voor onze eilanden aanwezig.

Vanaf het kleinste eiland wil ik een voorstel doen, terwijl ik niets van de onderlinge verhoudingen tussen de ziekenhuizen, de
mogelijkheden en onmogelijkheden, noch van (politieke) gevoeligheden weet. Bij voorbaat mijn excuses als ik hier ver over mijn
grenzen ga. Echter het zou mij zeer helpen als we als eilanden een gezamenlijke aanpak zouden kiezen en zouden besluiten dat we
gezamenlijk afspraken maken en komen tot:
+ Het gezamenlijk opstellen van protocollen tav behandeling (wij hebben nu richtlijnen uit NL tav liter O2, geven van
Chloroguine, geven van antibiotica etc, maar stroken die met wat er op de andere eilanden gedaan wordt?)
* Het draaiboek zoals door Giovanni genoemd tav ziekenhuis capaciteit en overplaatsing voor COVID en non COVID
patienten
* Een protocaol Triage voor IC. (Dit is een grote zorg voor mij in een worst case scenario. What if, er bv op SXM een outbreak
is en wij een patiént hebben die IC ondersteuning nodig heeft. Welke kans heeft deze patiént op een IC plek, en wie neemt de
beslissing om bv een patiént met een mindere prognose van beademing af te halen? Het zogenaamde
rechtvaardigheidsprincipe, naar ik begrijp is dit IC triage fase 3, een laatste redmiddel maar wel essentieel dat we dit nu in de
koude fase al bespreken en vastleggen.)
* Het gezamenlijk online trainen van personeel
* Het delen van personeel en materialen in geval van een outbreak (dit zal ook met de GGD en goed besproken moeten
worden om dit mogelijk te maken)
+ Het maken van een protocol voor begeleiders (een verdraaid lastige kwestie)

Hier zijn ongetwijfeld nog vele zaken aan toe te voegen. Geen makkelijke opgave maar zoals onze crisismanager zegt, never waste
a good crisis. ...

Ik hoor het graag morgen,

Kind Regards, Vriendelijke Groet,

Joka Blaauboer M.D. | Board of Directors
Saba Health Care Foundation & Benevolent Foundation Saba
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The Saba Health Care Foundation rejects any liability for the improper, incomplete or
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Subject: Stukken 20200320 Covid-19 Crisisoverleg ziekenhuizen Koninkrijk
Importance: High
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Geachte genodigden,
Hierbij doe ik u toekomen:

- de agenda voor het Covid-19 crisisoverleg ziekenhuizen Koninkrijk om 09.00 Cariben / 14.00 DH
- het concept calamiteiten samenwerkingsovereenkomst van CMC

Ik verzoek u op tijd in te bellen naar: [UEEI@call.ve.

Met vriendelijke groet,

Senior beleidsmedewerker

Programma-directie Zorg en Jeugd in Caribisch Nederland
Ministerie van Volksgezondheid, Welzijn en Sport
Parmassusplein 5 | Den Haag | Postbus 20350 | 2500 EJ | Den Haag

T (2

www.rijksoverheid.nl

Fundashon Mariadal
Kaya Soeur Bartola 2 l P.0.Box 359 | Bonaire, Caribisch Nederland
info@fundashonmariadal.org | http://www .fundashonmariadal.org/ | (+599) BMEWIEDN (Tel) | (+599) IEEEIN (Fax)

@ Alstublieft wees milieu bewust, print dit document alleen indien hoog nodig.




9566455

If you are not an intended recipient of confidential and/or privileged information in this email, please delete it, notify us immediately at info@fundashonmariadal.crg, and
do not use or disseminate such information.



