
Grondslag CoronIT

Het proces in CoronlT verloopt tweeledig. Ten eerste is er een aanmelding door een arts. Deze arts

vermoed een COVID-19 besmetting en wil de persoon graag aanmelden voor een test. De arts plant

een afspraak in CoronlT en de betrokkene krijgt daar een afspraakbevestiging. De betrokkene meldt

zich vervolgens bij de GGD en daar wordt een monster afgenomen. Het monster wordt geanalyseerd

door het lab, en de arts krijgt de uitslag, die aan de betrokkene wordt gemeld. COVID-19 is

gekwalificeerd als een infectieziekte in categorie A.

De arts is volgens art. 21 Wet Publieke gezondheid (Wpg) verplicht een melding te maken aan de

GGD indien er sprake is van een vermoeden of een vaststelling van een infectieziekte bij een patiént.

Als een arts een betrokkene aanmeldt, wordt deze getest, waarna de testuitslag aan de GGD wordt

doorgegeven, om zo verder te kunnen handelen. CoronlT is op zichzelf dus geen meldsysteem, maar

vanuit de testresultaten wordt wel gemeld bij de GGD wat de uitslagen waren van de test. De arts

meldt daarbij alle zaken in CoronlT als anamnese zoals gesteld in art. 24 Wpg.

De tweede route voor het aanmelden voor een test, is via een callcenter of een online portaal. Deze

laatste is nog in ontwikkeling. Hierbij kan een betrokkene zichzelf aanmelden. Via de telefoon zal

door een callcenter medewerker worden gevraagd welke klachten er zijn, zodat kan worden bepaald

of een test noodzakelijk is. Als de betrokkene staat op een test, zal deze worden afgenomen. Via het

portaal moet de betrokkene een formulier invullen met de klachten, gelijk aan de vragen die worden

gesteld door het callcenter. Als er geen klachten zijn, wordt de betrokkene verzocht het callcenter te

bellen.

Het hele proces in CoronlT is gericht op het snel kunnen testen en verstrekken van de uitslag van een

COVID-19 test. In het proces worden daarna de resultaten gemeld aan de GGD, zodat zij kunnen

voldoen aan de wettelijke plicht die uit de Wpg op hen rust, namelijk de bestrijding van

infectieziekten.

Persoonsgegevens mogen worden verwerkt indien er een grondslag ligt in art 6 Algemene

Verordening Gegevensbhescherming (AVG). De verwerking in CoronIT wordt uitgevoerd op grond van

art. 6 lid 1 sub c en e AVG. Er is sprake van een wettelijke verplichting, vastgelegd in de Wet publieke

gezondheid (Wpg), waarin wordt gesteld hoe moet worden gehandeld bij bestrijding van een

infectieziekte. Deze bestrijding is in het algemeen belang. De Wpg bevat omissies, waardoor niet alle

verwerkingen binnen CoronlT direct beschreven zijn in de wet. In dat geval wordt gesteund op de

intentie van de Wpg en het algemeen belang om infectieziektes te bestrijden.

De persoonsgegevens die worden verwerkt, bevatten medische gegevens, namelijk de vragen die

worden gesteld met betrekking tot klachten en de testresultaten. Bijzondere gegevens mogen niet

worden verwerkt, tenzij art. 9 AVG een uitzondering bepaalt. Deze uitzondering is voor de

verwerking van persoonsgegevens in CoronlIT te vinden in art. 9 lid 2 sub g, h en i AVG. Art. 30 lid 3

sub a Uitvoeringswet AVG (UAVG) bepaalt dat bijzondere gegevens mogen worden verwerkt met het

oog op een goede behandeling of verzorging van de betrokkene dan wel het beheer van de

betreffende instelling. De GGD kan daaronder worden geschaard. De verwerking met een

zwaarwegend algemeen belang en het zwaarwegend algemeen belang op het gebied van

volksgezondheid is in de UAVG niet verder uitgewerkt voor epidemieén. Sub h is niet voor

epidemieén uitgewerkt en sub iis in zijn geheel niet opgenomen in de UAVG. Dit lijkt een omissie in

de UAVG.

De uitzonderingen in de AVG vereisen een grond in unierecht of lidstatelijk recht. Deze grond is te

vinden in de Wpg en voor CoronlT in art. 6 lid 2 en 4 Wpg. Daarin is gesteld dat de veiligheidsregio
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zorg draagt voor de voorbereiding op de bestrijding en de bestrijding van een infectieziekte. Daarbij

is door VWS besloten dat, om de bestrijding te stroomlijnen, de GGD GHOR dit proces op te laten

pakken en CoronlT te ontwikkelen.

In de memorie van toelichting' is opgenomen dat ‘de medewerking van de bevolking op vrijwillige

basis aan te treffen noodzakelijke maatregelen staat immers voorop bij de infectieziektebestrijding’.

In het kader daarvan kan worden gesteld dat in het kader van het algemeen belang (zoals gesteld in

art. 9, lid 2sub g, h eni AVG en art. 6 lid 1 sub e AVG) en op basis van de Wpg, kan worden gesteld

dat het testen van de betrokkene en de registratie van eventuele symptomen wordt uitgevoerd in

het algemeen belang in het kader van de bestrijding van een infectieziekte, waarbij de bevolking zelf

maatregelen kan treffen. Deze maatregel kan bijvoorbeeld inhouden het aanmelden voor een test en

daarbij het verstrekken van de symptomen. Voor het testen en registratie is het echter noodzakelijk

de betrokkene goed te informeren over de verwerking van de persoonsgegevens.

Samenvatting

De grondslag voor de gegevensverwerking is gestoeld op:

— Art.6lid1subcene AVG; art.9lid2sub g, h eni AVG en art. 30 lid 3 sub a UAVG, waarin de

verwerking is geregeld in het kader van een wettelijke verplichting, algemeen belang en

preventieve geneeskunde;
— De Wpg, waarin is geregeld hoe moet worden omgegaan met het bestrijden van een

infectieziekte.

De Wpg regelt niet de complete verwerking in CoronlIT. Daarom is als grondslag de Wpg genomen en

is gekeken naar de intentie van de wet, waarin het van belang is dat epidemieén op een adequate

wijze worden bestreden. Daarnaast is het in het kader van het algemeen belang goed om het

testproces te stroomlijnen, zodat iedereen snel getest wordt en de uitslag krijgt.

Art. 7 lid 1 Wpg stelt dat de minister leiding geeft aan de bestrijding. Daarom kan de minister

opdrachten verstrekken of een besluit opmaken omtrent CoronlT. Het is te adviseren de minister

deze handelswijze formeel vast te laten leggen, zodat er een duidelijke grondslag is.

!
Kamerstukken 11 2007-08, 31316, 3, p. 35-36. (https://zoek.officielebe kendmakingen.nl/kst-31316-3.pdf).
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