AGENDA OTcb woensdag 15 april 2020

BEELDVORMING
* Presentatie beeld door informatiecodrdinator en evt. expert
* Presentatie mediabeeld door adviseur crisiscommunicatie
* Rondje langs aanwezigen voor aanvullingen op het beeld (alléén feiten!)

QORDEELSVORMING
¢ Stand van zaken scenariosessies
Aangeleverde PG-annotatie ([E3):
Presentatie PG; hoe is de invulling van de matrix opgepakt?
o tot welke 4 domeinen zijn we gekomen
©  wat zijn opvallende effecten van instandhouden of opheffen huidige
maatregelen (bv deze vier uitlichten?):
= RVP groepsvaccinaties
= bijeffect screeningen worden niet uitgevoerd
»  effect op mentale gezondheid
= en uitgestelde reguliere zorg: euthanasie)
o hoe hebben we deze gerankt op de schaal van -3 tot +3
o waar liepen we tegen aan bij het invullen van zo'n matrix, bv;
= moeilijk om prio’s te kiezen, neigen naar veel thema’s onder een bredere
titel te zetten
= gffecten op andere VWS domeinen wel of niet meenemen, of ergens in
de zijlijn benoemen. Worden die dan door andere directies opgepakt? Bv
preventie, depressie, ..
= toch het gevoel dat we het willen hebben over de punten die niet in de
huidige NCTV matrix staan, en misschien in scenariosessie 2 pas aan orde
komen, bv.:
* aanpassen van bron- en contactopsporing
¢ invioed van eventuele apps
e testbeleid
* veranderingen bij beschikbaarheid PEM's in de toekomst

s  Procesvoorstel NCTV m.b.t. protocolontwikkeling (5-hoek)
Aangeleverde PG-annotatie m:

Doelstelling:
1; Informeren a.d.h.v. onderstaande punten
2 Vragen of de OTCB-leden zich kunnen vinden in de gekozen concept aanpak.

Doel en opdracht

. Vanwege de grote impact van de maatregelen op economisch viak, is de werkgroep
‘anderhalvemetersamenleving’ opgericht.

. Deze groep werkt protocollen uit om (1) zoveel mogelijk sectoren die stilstaan weer
van de grond te krijgen en (2) daarnaast in alle sectoren te werken aan afstand houden,
hygi&énemaatregelen en bescherming van professionals.

. Deze werkgroep staat onder leiding van EZK, in nauwe samenwerking met de NCTV
en bestaat uit de 5-hoek. De werkgroep rapporteert aan het 1A0.



Er worden 2 type protocollen opgesteld:

o A-protocollen voor sectoren die niet vanuit overheidswege gesloten zijn;
o B-protocollen voor sectoren die wel vanuit overheidswege gesloten zijn.
. Het gaat bijvoorbeeld om de sectoren onderwijs, kinderopvang, hareca,

vakantieparken en de bouw.
. Daarnaast zijn er ook dwarsdoorsnijdende thema’s, zoals het verkeer en crowd-
control

Concept aanpak VWS

. PG en MEVA zijn samen bij dit traject betrokken.

. Voor VWS geldt dat de meeste sectaren niet gesloten zijn, met uitzondering van in
ieder geval sportaccomodaties en praktijken waar (para)medici het niet is gelukt de
hygiénevoorschriften na te leven.

. T.a.v. het aspect bescherming van zorgprofessionals geldt dat er al veel richtlijnen
beschikbaar zijn van het RIVM. We gaan na of alle beroepsgroepen hiermee gedekt zijn en/of
er aanvullende richtlijnen nodig zijn.

. T.a.v. de aspecten ‘afstand houden’ en *hygiéne’ gaan we o.a. met het RIVM in
overleg in hoeverre de richtlijnen per beroepsgroep hiermee uitgebreid kunnen worden. Te
denken valt aan bijvoorbeeld afstand houden in de wachtkamer van de huisarts.

Tijdlijn

. De meeste urgentie voor de besluitvorming/Kamerbrief richting 21/4 zit op
kinderopvang en scholen.

. PG en MEVA komen op korte termijn met een gedetailleerde procesaanpak in
samenwerking met de 5-hoek om evt. extra protocollen op te stellen en de ze uit te breiden
met de aspecten ‘afstand’ en ‘hygiéne’.

BESLUITVORMING
¢ Besluitenlijst formuleren
+ Beoordeel met de deelnemers of de besluiten voldoende concreet zijn
* Formuleer adviezen voor het BTCh

AFRONDING

* Volgend overleg
*  Werkafspraken



