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To: (10)(2e) OuoxzeriC (10)(2e) )|  (10)(2e) minvws.nl
ce: (10)(2e) (0)(ze) )(2 @minvws.nl]
From: (10)(2e) 0O (10)2e)  (10)2e)

Sent: Sat 5/16/2020 9:41:53 PM
Subject: RE: stopzetten opschalingsinitiatief?
Received: Sat 5/16/2020 9:41:54 PM

Helemaal goed. In de ogen van[{llE8len van ezk niet iets wat we te snel moeten laten vliegen maar ook lastig achterhalen
wat ze nu precies bieden. En hun toon 1s ook wel vervelend. Morgenavond even zoomen 1s wel een idee ja.

Verzonden met BlackBerry Work
(www.blackberry .com)

Onderwerp: RE: stopzetten opschalingsinitiatief?

volgens mij moeten wij hierover even de koppen byj elkaar steken voordat de gewone werkweek begiut gaf al aan hier
behoefte aan te hebben.
Morgenavnd even bellen?
Gr
(10)(2e)

Verzonden met BlackBerry Work
(www.blackberry .com)

(10)(2&) 1€ (10)(2e) (10)(2e)

ie: ( 2 (10)(2e) <BUYEDRN @ minvws.nl>.
RETEOM @ minvws.nl>, (10)(2e) 2 § (10)2e) B (10)2e) [GINEIETEN

[(EED I @hubrecht.eu>, JEUSED] @mmezkul @minezk.nl>

Onderwerp: RE: stopzetten opschalingsinitiatief?

Dank voor de snelle reactie en dank dat jullie gaan bekijken waar jullie ons kunnen ondersteunen.

(10)(2e) QreedC (10)(2e) )
(10)(2e)

Om hier concreet richting aan te geven, dit zijn de meest urgente zaken waar wij hulp van de overheid voor nodig hebben:

1. Centrale inkoop van consumables, apparatuur, reagentia. Diverse bedrijven zijn bereid grootschalig producten voor ons te reserveren. maar dit kan
alleen met commitment van de overheid.

2. Accreditatie en eventuele ondersteuning bij IP issues: qPCR is geen rocket science en testen kan dus veel goedkoper als we zelfreagentia
produceren (maar dan spelen er wellicht IP issues). of losse reagentia kopen (ipv dure kits kopen). In beide gevallen is hulp bij accreditatie nodig.

3. Inbedding in Diagnostick NL. Wij willen nadrukkelijk samen optrekken met medisch microbiologen en willen met jullie zeker 2 gerenommeerde
spelers in dit veld aan ons binden, voor klankborden en hulp bij validatie op test samples.

4. AVG issues

Tk hoop dat dit helpend is voor jullie discussies; wij kijken uit naar jullie input.

Vriendcli!'ke groet en goed weekend,
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(10)(2e) Quoxzef C (10)(2€)
(10)(2e)

(10)(2e)
(10)(2e)

(@minvwsnl>;
(@hubrecht.ev>;

@genmab.com>; )(2e) (10)( Ze Cknawnl>
(LD @minezk ol
Subject: RE: stopzetten opschalingsinitiatief?

WBIESIN 7 ojuist ook even gebeld mey czcc).

Ik benadruk graag dat we dit initiatief zeer waarderen. De beweging naar een call is noodzakelijk om alle innovatie in 1 keer te kunnen waarderen. Ik
begrijp dat er daarbinnen ook wel grote verschillen zijn in innovatief karakter. Jullie voorstel is wellicht ook anders te doen en waar we kunnen gaan
we jullie sowieso ondersteunen. Geef ons even om dat te bekijken.

Verzonden met BlackBerry Work
(www blackberry.com

Von: ISEETECTIN ot co-SEEETN Gl

@minvws.nl< (10)(2e)

@minvws.nl>>

(10)(2e) B (10)(2e) (@dsm.com>>, (10)(2e) )
(10)(2e) A LRI (10)(2e) Qtyzed( (10)(2e)
(10)(2¢) @minvws.nl>>, (10)(2e) B @genmab.com<MILEEN@ genmab com>>, [EIEEI

) : (10)(2e) (@knaw.nl>>,
(@hubrecht.eu<] (10)(2e) (@hubrecht.en>>
Onderwerp: RE: stopzetten opschalingsinitiatief?

(10)(2e)

Beste

Dank voor het antwoord maar dit duurt te lang. Verwijzend naar mijn mail naar [§ WUOIEDN hieronder: wij moeten nu commitments kunnen
aangaan namens NL voor consumables, apparatuur en enzymen: wij hebben voorgesorteerd bij leveranciers, maar over 4 weken zijn alle
grondstoffen echt weg (we vangen er nu al vaak naast).

Om verantwoord door te gaan is financiéle steun vanuit de overheid nu minder belangrijk: dit kunnen we eventueel elders ophalen.

Wat wij écht nodig hebben van de overheid is transparantie en regie. We moeten weten (1) of onze aanpak iets toevoegt aan huidige initiatieven en
(2) of wij door de overheid gesteund worden: hulp bij inkoop, accreditatie, inbedding en infrastructuur.

ZOleE:l gocde antwoorden op deze vragen houdt het voor ons op helaas. Hoe nu verder?

ahubrecht eu>

| (10pe) B (10)2) [GRENGERIE (10)2) 0oeiC(10)20) | (10)(22) (GubpeRe

Subject RE: stopzetten opschalmgsmmatlef?

Beste

Tk nw%‘r beeld weg dat de Nederlandse overheid jullie initiatief niet nodig acht. Integendeel! In de afgelopen periode worden vele wegen
bewandeld om klaar te zijn voor een sterke toename van de vraag naar PCR-testen in de komende maanden. Daarbij kijken we naar opschaling van
de huidige capaciteit (machines, materialen, mensen), naar pragmatische innovaties en de meer hightech innovaties op langere termijn. Om snel en
goed een afweging te kunnen maken gaan we op korte termijn een call uitzetten. We brengen partijen snel op de hoogte en hopen vanzelfsprekend

dat jullie daar aan mee willen gaan doen.

Met vriendelijke groet,

toze) © (10)(2e)
cstcapaciteit Covid-19
(10)(2e)



CAUTION - This email originated from outside DSM Please forward suspicious emails as attachments to J{IEDN@ dsm com

@dsm.com>
Bestg@lel)

Zojuist contact gehad met EEBMREIIEIIRNPojectleider Testcapaciteit Covid 19, en begrepen dat de NLse overheid ons initiatief niet nodig acht
coc co uit schrijven ZONMW call).

Ter herinnering: Hubrecht Institute en Genmab (cc stellen voor om veel grootschaliger en goedkoper te gaan testen door de
productie van reagentia in eigen hand te nemen (dan wel als losse elementen ipv Kits te kopen) en het proces slimmer en dmv automatisering verder
te versnellen. Testing vindt plaats in 1 of meer centrale testcentra, swabs worden verzameld op hiervoor ingerichte drive throughs. Opzet moet
toekomstbestendig zijn (voor andere virussen, QPCR. LAMP, CRISPR, etc).

Het voorstel geniet de volledige steun van de KNAW, de KNAW staat tevens garant om de komende 4 weken financieel te overbruggen. Vanuit het
perspectief van BV Nederland onderstreept Genmab. de grootste Biotech van Europa, graag het belang van deze grootschalige aanpak.

Zonder directe steun van de overheid zien wij echter weinig andere mogelijkheden dan de stekker nu it dit initiatief te trekken, Wij moeten nu
commitments aangaan met leveranciers (van robotics, verzamelbuizen, magnetische beads voor RNA extractie) die nu al aangeven nagenoeg
leeggekocht te zijn door het buitenland. Wij moeten bovendien optrekken met diagnostiek NL voor validatie op patientenswabs en om te
klankborden en we hebben juridische ondersteuning nodig.

Alvorens dit teleurstellende besluit tot stoppen te nemen willen wij graag begrijpen wat het grotere plaatje is mbt opschaling in NL.
NL zal nu niet gokken op nog te bewijzen nieuwe technieken en zal voor deze herfst/winter dus nog vol willen inzetten op qPCR . Hoe gaat NL naar

7T0K-100K analyzes per dag komen? Lopen er al vergelijkbare initiatieven als de onze? Of gaan de huidige diagnostische centra hun aanpak
veranderen?

Wij hopen enig inzicht hier in te krijgen om zelf tot een verstandig besluit te kunnen komen,

veel dank voor je tijd,

hartelijke groet,

(10)(2e)

DISCLAIMER:
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