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Goedemiddag

In opdracht van NCTV 1s er mu een interdepartementale groep die het maken van de protocollen codrdineert; vamut VWS
zitten hier PG en MEVA samen in. In dat verband heb ik met Marian gesproken. Het is 1dd de bedoeling dat de NZA de
totstandkoming voor de zorg codrdineert en dat elke protocol (lees werkwijze in het veld ikv 1 1/2 meter samenleving) tot
stand komt volgens de ARBO wetgeving. lees protocollen dienen te worden opgesteld door werkgevers en werknemers.
Dit gebeurt nu in alle sectoren, bij elk departement. Hoe dit proces verder vorm krijgt, wordt morgen ook in de
catshuissessie besproken dit met oog op besluitvorming over de transitie, mogelijk te starten na 28/4.

@minvws.nl];

Voor meer informatie over de werkwijze van de interdep wetkgroep kunnen m-sn ook schakelen met
Geeft dit enige helderheid? Zo niet. dan hoor ik het graag.
Zonnige groet,

[ioe Mtoize.

Verzonden met BlackBerry Work
(www.blackberry.com)
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Onderwerp: RE: protocollen voor de zorg in de 1.5 meter-economie

pani{iRY

Klinkt voor mij ook als meer RIVM en op voorstel van zorgdomeinen zeld, waarbij NZa natuurlijk regie kan houden. Nemen het
dinsdag mee in het crisisoverleg.

Goed paasweekend!
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Onderwerp: protocollen voor de zorg in de 1,5 meter-economie

Hoien

Zojuist heb ik meteen overleg bijgewoond tussen de minister en -M over het “opstarten” van de reguliere
zorg. Aan bod kwam o.a. dat de huisartsen weer zouden moeten gaan ontvangen/doorverwijzen. In dat kader kwam ook ter
sprake dat het ook voor de overige zorg van belang is dat er heldere protocollen komen voor wat kan wel/niet in het kader van
de 1,5 meter-economie. Immers, als uit die protocollen voortvloeit dat er beschermingsmiddelen moeten worden gebruikt, rijst
ook de vraag of die dan in voldoende mate aanwezig zijn.
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Het is voor het goed opstarten dus van belang dat we weten aan welke randvoorwaarden de op te starten zorg moet voldoen,
zodat we ook aan de hand daarvan kunnen beoordelen wat wel/niet kan.

De NZa heeft aangegeven vanuit de 5-hoek de vraag te hebben gekregen ook op het opstellen van deze protocollen regie te
nemen. Fred en ik vroegen ons af in hoeverre dit niet meer iets is voor het RIVM om samen met het zorgveld tot goede
protocollen te komen in de 1,5 meter-economie of hoe de input van het RIVM dan wordt geborgd bij het opstellen van de
protocollen? Immers, juist bij zorg zal het vaak onmogelijk zijn om 1,5 meter afstand te bewaren.

Hoe kijken jullie hier tegen aan/wellicht is dit een in jullie crisisoverleg te bespreken puntje?

Fijn Paasweekend!



