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Actuele status tekorten IC Medicatie opm V\WS.docx

Allen,

Ter info de reactie van VWS. Vanuit IGJ/CBG ook nog wel kritische opmerkingen.

Groet,

van: [EE N
Verzonden: vrijdag 3 april 2020 15:42
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Onderwerp: Aanvullende vragen over - LCG actuele voorraadstatus 2-4-2020

Beste BRI
Hieronder heb ik nog de aanvullende inpunten vanuit IG] en CBG op de actuele voorrraadstatus:

1. Wij vinden het zorgelijk dat de lijst nog niet alle geneesmiddelen weergeeft zoals daadwerkelijk gebruikt op de IC en
eerder gecommuniceerd met de I1G). Wij willen verzoeken de gehele lijst op de IC uit te vragen opdat ook voorkomen
kan gaan worden dat van minder gebruikte geneesmiddelen een tekort ontstaat. Hierbij denken we ook expliciet aan
ondersteunende geneesmiddelen zoals dialysevloeistoffen en gebruikte antibiotica, antihypertensiva etc. Dit zal bijdragen
de acties van IG] en CBG verder te stroomlijnen en de prioriteiten daar te leggen waar nodig.

2. 1G] heeft met RIVM al stappen gezet om een doorrekening te maken voor de komende weken. NVZA gaf aan deze
prognose ook te zullen maken. In het huidige overzicht is daarvan nog geen sprake. Het is essentieel dat er zo snel
mogelijk een doorrekening komt voor de komende weken, gebaseerd op combinaties van geneesmiddelen en niet op
individuele geneesmiddelen, op de te verwachten patiéntaantallen per ziekenhuis afgaande op het voorschrijfgedrag van
het ziekenhuis. Alleen op die manier kan er in een onzekere prognose enige mate van structuur worden aangebracht.
Uiteraard is IG] meer dan bereid om hier samen aan te werken.

3. Op basis van de huidige tekortenmeldingen door bedrijven, voor producten die de komende weken tot maanden niet
leverbaar zullen zijn denken wij dat het aantal tekorten op de IC’s zal toenemen. Hiertoe zullen wij proactief doorgaan
met vaststellen van dreigende tekorten (zowel van individuele geneesmiddelen als van combinaties) en het versneld
afgeven van tekortenbesluiten, toestemmingen voor tijdelijk afwijkende verpakkingen en importontheffingen, versneld
afhandelen van aanvragen en relevante variaties voor kritische geneesmiddelen, het beoordelen en tijdelijk toestaan van
veterinaire geneesmiddelen en het ondersteunen van bereidende en doorleverende ziekenhuisapotheken.

Hierbij merken we op dat 1G] de indruk heeft dat het coulant toestaan van tijdelijke afwijkende verpakkingen en afgeven
van tekortenbesluiten (sinds 16 maart jongstleden) voordat de tekorten daadwerkelijk zijn opgetreden, een positief
effect gehad heeft op de huidige beschikbaarheid van geneesmiddelen in Nederland en op de IC's in het bijzonder.

Met vriendelijke groet,

van: [INEEN
Verzonden: vrijdag 3 april 2020 13:07
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Hartelijk dank voor dit overzicht. Wij hebben wel een aantal vragen, zie het stuk in bijlage. Er volgt misschien nog een aantal
vragen later vandaag, maar ik wil deze alvast met jullie delen.

Het is prima om even telefonisch te overleggen.

Met vriendelijke groet,

5.1.2e
5.1.2e | Directie Geneesmiddelen en Medische Technologie | Ministerie van Volksgezondheid, Welzijn en Sport
Parnassusplein 5 | 2511 VX | Den Haag

< HET NIEUWE
DONORREGISTER

Het nieuwe Donorregister, vanar 1 juli 2020.

Kijk wat het voor jou betekent op donorregister.n|
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Hierbij de eerste rapportage vanuit het LCG, een mooie mijlpaal aangezien we binnen 3 dagen na onze teleconferentie van
maandagmiddag een infrastructuur hebben opgetuigd en al ca. 90% van de ziekenhuizen data nu dagelijks data aanlevert. De
rapportage bestaat uit een samenvatting met een duiding, met de ruwe data als bijlage.

Mooi als eerste stap, maar zeker nog niet perfect. We zijn hard bezig om de data van dag tot dag te verbeteren en dat betekent
ongetwijfeld dat er de komende dagen nog wel aanpassingen zullen komen. Dat is cruciaal, zowel voor onze eigen sturing als om
jullie goed geinformeerd te houden.

In dat verband ook twee vragen:
* |s deze combinatie met duiding en getallen voor jullie een goede manier om goed geinformeerd te worden over de
kwantitatieve kant?
e Zijn er nog andere onderwerpen die jullie graag in onze rapportages opgenomen willen hebben? Zo ja, wat is dat en hoe
vaak zou je die informatie dan willen hebben?

Ik cc in, die we aan boord hebben als projectmanager van het LCG. Graag jullie reacties naar[EEIE& odat hij
met jullie input kan bouwen aan een snelle verbetering van de rapportages.

Disclaimer HagaZiekenhuis: hitps/iwww_hagaziekenhuis.nl/disclaimer-e-mail



