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Subject: RE: Call duiding regionale escalatieladder?
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Goedemorgen beiden,

buiten verzoek

buiten verzoek Beeld was gisteren dat het zou worden aangepast tbv verdere gespreksvoering met

Veiligheidsregio’s/beraad deze week. Dat er voor MCC nog nieuwe versie zou komen was nieuws.
Proces even scherper met elkaar afstemmen.

Groet,
(10)(2e)

Verzonden: dinsdag 25 augustus 2020 08:23

Aan: QUYFERVTECRRGDEDE) <SN)ERN @ minvws.nl>; (10)(2e) HEWELR @ minvws.nl>

Onderwerp: RE: Call duiding regionale escalatieladder?
Ha

Ja dat lijkt me idd ook niet handig. Ik geef dat ook zeker mee terug.
Hebben we ideeén over hoe we de duiding georganiseerd zien of laten we dat aan de regio’s zelf om te organiseren?

(10)(2e)

minvws.nl>

insdag 25 augustus 2020 08:21

) SEESM @ minvws.ni>; (10)(2¢) LB @ minvws.ni>

Onderwerp: FW: Call duiding regionale escalatieladder?

Hoi

Ik zag ik bijgaande mail dat rivm voorstelt een regionale omt in te richten. Dat is niet de bedoeling. Er is 1 omt en als er redenen zijn
dan is de bedoeling dat ook regio’s zich (via ons) tot dat omt kunnen wensen
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Ministerie van Volksgezondheid, Welzijn en Sport |

Parnassusplein 5| Postbus 20350 2500 EJ Den Haag |
S DEREE | (secretariaat: "{B )

(QOIELEN @ minvws.nl |

Verzonden: maandag 24 augustus 2020 18:24

. - BD/PSD m@ nctv.minjenv.nl>




K (10)(2e)

@ minvws.nl>; (10)(2e)

(10)(2e) @rivm.nl>

Onderwerp: RE: Call duiding regionale escalatieladder?

Beste ({90

Dank voor de informatie, prima om morgen mee te sparren hierover, ik kan na 10:30. Het lijkt mij goed iemand van
de LCI aan te haken, Mbijvoorbeald? m zou vanuit haar regionale rol nog beter

zijn, maar is meen ik nog met vakantie.

Ik begrijp de behoefte aan een systematiek met kaders, ik denk dat daar op procesniveau nog veel te bereiken is.
De COVID-19 epidemie in Nederland heeft steeds weer een ander gezicht laten zien (van import/carnaval naar
uitbraken in verpleeghuizen, clusters onder migrantwerkers in slachthuizen, en in de laatste golf mn studenten en
personen met een migratieachtergrond). De bestrijding vergt maatwerk obv goede ‘epidemic intelligence’, landelijk
en nu steeds meer regionaal.

Ik zie daar het grootste hiaat op dit moment: de beperkte regionale epidemiologische capaciteit om die epidemic
intelligence te leveren, welke de basis moet zijn van waaruit de kernvragen die je opsomt door een regionaal OMT
beantwoord worden.

Groet, (@)D

10)(2e) (10)(2e)
(10)(2e)
Centre for Epidemiology and Surveillance of Infectious Diseases (EPI)
Centre for Infectious Disease Control (Clb)
National Institute for Public Health and the Environment (RIVM)
rivm.nl
Tel (10)(2e)

var: I

Verzonden: maandag 24 augustus 2020 17:31
Drivm.nl>
@minvws.n|) <JEUICEOIN@ minvws.n|>; [Ues

minvws.nl>; (10)2e)

,. - BD/PSD' MQ nctv.minjenv.nl>;

@minvws.nl>; (10)(2e)

Onderwerp: Call duiding regionale escalatieladder?
Urgentie: Hoog

i G

Zoals je wellicht weet werken VWS en JenV momenteel aan een escalatieladder. Doel is a.d.h.v. de ernst per regio een
bestuurlijk proces op te zetten waarmee snel (regionale) maatregelen genomen kan worden.

Cruciaal daarvoor is natuurlijk het duiden van die ernst. Dat is niet in harde criteria te gieten, maar we zijn wel op zoek naar een
soort kader waarmee VWS / GGD’en / veiligheidsregio’s kunnen werken om een regio in te delen.

Kernvragen die we hebben zijn:
- Wanneer moet een regio zich zorgen gaan maken?

- Onder welke omstandigheden of bij welk signaal of combinatie van signalen verwachten we dat een regio gaat opschalen
in maatregelen?

- En idem voor afschaling.

Vanmiddag hebben we onderstaande teksten besproken met Hugo, maar o.i. kan deze nog aan body winnen. Lukt het jou om
hierover morgen samen te sparren en moeten ook de collega’s van LCI hier bij zijn?

We beseffen ons dat dit geen makkelijke opgave is. Onder normale omstandigheden wordt een dergelijke systematiek zorgvuldig
uitgewerkt, maar in dit geval is de behoefte al op korte termijn groot. We zoeken dus een (kwalitatief) kader die we gaandeweg
ook durven aan te scherpen als de inzichten in het virus en de epidemie verbetert.
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Ik hoor het graag.

(10)2e)

CONCEPT TEKSTEN:
Lukt het jou om daarover morgen samen te sparren?
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Dit bericht kan informatie bevatten die niet voor u is bestemd. Indien u niet de geadresseerde bent of dit bericht abusievelijk aan u is verzonden, wordt u
verzocht dat aan de afzender te melden en het bericht te verwijderen. Het RIVM aanvaardt geen aansprakelijkheid voor schade, van welke aard ook, die

verband houdt met risico’s verbonden aan het elektronisch verzenden van berichten.
www.rivm.nl De zorg voor morgen begint vandaag

This message may contain information that is not intended for you. If you are not the addressee or if this message was sent to you by mistake, you are
requested to inform the sender and delete the message. RIVM accepts no liability for damage of any kind resulting from the risks inherent in the electronic

transmission of messages.
www.rivm.nl/en Committed to health and sustainability



