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ot I

Bedankt voor de update en het verwerken van het commentaar. Goed om inderdaad ook iets over COVID19 te
zeggen.
Groeten,

From: (10)(2e) < UEL RN (@ rivm.nl>

Sent: vrijdag 15 mei 2020 14:21
Subject: RE: ILI-3 manuscript; (bijna) gereed voor indiening

Hallo,
Allen dank voor jullie eerdere commentaar op dit ILI-3 manuscript, hier de laatste versie van het manuscript (zie bijlagen).

Ik heb ieders commentaar zo goed mogelijk proberen te verwerken.

Zoals eerder gecommuniceerd, data m.b.t. klinische symptomen van ILI in vergelijking met het voorkomen van bepaalde
pathogenen tijdens ILI episodes wordt onderwerp voor een ander manuscript (anders niet haalbaar qua woordlimiet). In dat
manuscript zal dan de positive/negative predictive value en specificity/sensitivity voor de diverse symptomen en voor de
belangrijkste virussen worden besproken. Hier zijn verschillende combinaties van symptomen gevonden die of juist de kans op een
infectie van een bepaald virus verhogen of juist verlagen.

Wel hebben we na afgelopen commentaar ronde extra toegevoegd:

Voor de ILI gevallen waar op dag 14 dezelfde pathogenen nog werden gedetecteerd hebben we gekeken naar evt. relatie met
gender, leeftijd en/of vacc status, en het al dan niet hebben van een chronische aandoening. Er werd alleen een relatie gevonden
met chronische ziekte (laatste was al in de tekst opgenomen). Daarnaast hebben we vermeld dat er geen ernstige ziekte werd
gerapporteerd voor de ILI gevallen waarin hetzelfde pathogeen langer persisteerde. Ook zijn er geen ziekenhuisopnames of zelfs
geen huisartshezoeken geweest bij de ILI gevallen met co-infecties, dit is nu ook in de tekst vermeld.

Ook is er in de discussie sectie een tekst opgenomen mb.t. relevantie COVID-19 (mede op verzoek van Willem):

In light of the novel coronavirus disease 2019 (COVID-19) pandemic, it might be interesting to notice that in our study also co-
infections with coronavirus and influenza virus, and coronavirus with rhinovirus occurred less often than expected, which may be
indicative for the occurrence of viral interference......

We zullen het manuscript verder gereed maken voor indiening bij de Journal of infectious Diseases en hebben nu het
manuscript ook in de interne review ronde uitgezet.



