To: (10)(2e) GO @minvws.nl]

From: (10)(2e)

Sent: Sun 9/13/2020 7:35:54 PM

Subject: RE: Voorstel nieuwe planning uitwerking scenario's vraag-aanbod PBM(Accenture)
Received: Sun 9/13/2020 7:35:55 PM

Heb ook even MC gevraagd te kijken naar capaciteit. (10)(2g) spreek ik morgen met UL over.

Van: (10)(2e) ) <BEEDES @ minvws.nl>

Verzonden: zondag 13 september 2020 20:18

Aan: [N BNl e minvws.l>

Onderwerp: RE: Voorstel nieuwe planning uitwerking scenario's vraag-aanbod PBM (Accenture)

Ik zouhier op kunnen zetten. Hyj zit al in pbm discussie en hy zou dan metr bovenop kunnen zitten om te
zorgen dat alles wordt meegenomen. Wat vindt je hiervan?

Verzonden met BlackBerry Work
(www.blackberry.com)

RN N s

Datum: zondag 13 sep. 2020 10:56 AM

Onderwerp: FW: Voorstel nieuwe planning vitwerking scenario's vraag-aanbod PBM (Accenture)

En dan deze ook (ben er echt niet gerust op, ze krijgen een punthoofd van mij)

(10)(2e) ) <BEEL] @minvws.nl>
Verzonden: zondag 6 september 2020 22:02
(10)(2e)

(10)(2e)

@minvws.nl>; ( (10)(2e) |R& (10)(2e) [@NyqIaNaENalkg
(10)(2¢) (UM @ minvws.nl>; (10)(2e)
[LOIECVI @ minvws.nl>; BRIEBI@ minvws.nl

Onderwerp: RE: Voorstel nieuwe planning uitwerking scenario's vraag-aanbod PBM (Accenture)

en (10)(2e)

Allereerst begryp ik dat het best een klus 1s, die ook steeds wtgebreider wordt, en dat jullie Accenture niet aan touwtje
hebben.

(10)(2e)

Dan even precies op inhoud. Het OMT advies richt zich op situaties van hoge besmetting in regio en zegt dan: gebruik
preventief PBM in VPH. En inderdaad de motie vraagt om meer, wat overigens al in LCI advies aan GGD artsen zat.
Beide zaken hadden we volgens mij al op netvlies (zat ook in schemaatje dat ik vorige week zondag stuurde, al 1s nog wel
een kwestie welke subsectoren er onder vallen, maar zoals [J{EJES}zegt: ga maar van het ruime uit). Lastige is wel dat nog
niet bepaald hebben wat een hoog risico gebied is of beter bij welke data je in instellingen en dus ook zorg thuis overgaat
tot preventie PBM. Maar ook hier: als je de “waaier” hebt dan kun je trimmen op parameters.

Dat VPH ingeval van uitbraak preventief PBM kurmmnen gebruiken zit slechts impliciet m Buurman rapport, het ligt voor de
hand dit mee te nemen, gebeurt ook al in de praktijk, maar zeker ook niet overal en niet op hele locatie, zou dit ook in
gesprek even terug laten komen, want daar zitten gradaties is, al kun je voor som natuurlijk ook even ruim veronderstellen
(we hebben nu 100 VPB met recente uitbraken, maar op de top van de eerste golf waren dat er veel meer). Pending is ook
Iner de andere mstellingen.

Over het vertalen van * Buurman” (testen en pbm) wordt met experts en bestuurders overigens ook een overleg gepland,
de uitkomst weer relevant voor Accenture.

En dan hebben we inderdaad het advies over gebruik PBM mensen met kwetsbare gezondheid (dinsdagavond verstuurd).
Wanneer we van OMT antwoord hebben 1s nog met dudelyjk (de volgorde 1s uiteraard: 1s het verstandig en dan kijken we
vervolgens naar wat dit doet met vraag).
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Samennemend: kan Accenture het niet modulair doen: de breedte van de ‘ waaiers’ eerst en daarna de verfyningen.
Los hiervan is het belangrijk dat we meer gaan vertellen over wat er nu aan voorraad is. Dat kan en moet al eerder. Sprak

donderdag de bonden en viijdag de VGN en er is veel onzekerheid onder personeel (zie ook enquetes vrijdag) en gerichte
communicatie / toelichting over wat er 1s en wat we verder aan doen zijn is gewenst. Kom daar nog even op de lijn.

Verzonden met BlackBerry Work
(www.blackberry.com)

Va (10)(2e)

Datum: zondag 06 sep. 2020 4:58 PM
(10)(2e) ) (LI @) minvws .nl>

(10)2e) | k
(10)(2e) (10)(2e) i y (10)2e) (  (10)(2e) (DI @minvws nl>, (10)(2e)

(10)(2e) @minvws nl>, [MOEER @ minvws.nl )minvws.nl>

Onderwerp: RE: Voorstel nieuwe planning uitwerking scenario's vraag-aanbod PBM (Accenture)

Besteen (10)(2e)
Ik kan niet volledig overzien of we uitkomen met nu een periode tot eind september. Het aantal besmettingen neemt toe en
daarmee ook de onrust onder medewerkers. In mijn tijdslijn zouden we het eind van de week de eerste resultaten hebben. We

kunnen er m.i. van uitgaan dat preventief gebruik in alle sectoren gaat plaatsvinden.

Ik zou graag morgen in aansluiting of voor het overleg met deﬂ hier nader over spreken. JEl)[ESN zou je de opdracht nog
even kunnen mailen?

(10)(2e)

Met vriendelijke groet,

(10)(2e)

0)(2 curatieve zorg

Ministerie van Volksgezondheid Welzijn en Sport
Parnassusplein 5 | 2511 VX Den Haag
Postbus 20350 | 2500 EJ Den Haag
(10)(2e)
(10)(2e) i

aoes) (10)(2e)

Van: ( ) JRIEN @minvws.ni>

Verzonden: vrijdag 4 september 2020 18:02
minvws.nl>;
(10)(2e)
(10)(2e) (10)(2e)

) <UD (10)(2e)

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

(10)(2e)

(10)(2e)
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Vorige week hebben we een planning gestuurd voor de uitwerking van aanvullende scenario’s binnen het huidige model van
vraag en aanbod van beschermingsmiddelen (PBM) door Accenture. Inmiddels zijn we ingehaald door de recente ontwikkelingen
rondom preventief gebruik van PBM en daarnaast was het niet mogelijk om de zorgpartijen uit de care deze week nog aan tafel
te krijgen. Daarom vinden jullie hieronder een voorstel voor een nieuwe planning.

Voorstel

Accenture heeft aangegeven dat het haalbaar is om een aanvaardbare en actuele vraag- en aanbodanalyse per eind september
gereed te hebben. Wij stellen daarom voor om de resterende weken van september hiervoor te gebruiken zodat er een uitvraag
gedaan kan worden bij partijen uit de care én de cure. Op deze manier brengen we ook voor de laatstgenoemde groepen het
regulier en preventief gebruik in kaart ten opzichte van het beschikbare aanbod - waarvoor ook een nieuwe update noodzakelijk
is (en dat kost ook tijd). Voor de nieuwe Kamerbrief (voorlopig gepland op 21 september a.s.) over de brede voortgang is een
rapportage voor publicatie dan nog niet beschikbaar, maar we zorgen dan voor een goede update over PBM.

Hieronder vinden jullie een toelichting voor de keuze van deze aanpak en planning.

De laatste ontwikkelingen betreffende het preventief gebruik van PBM in de zorg gaan snel. Het OMT-advies waarin preventief
gebruik van PBM in verpleeghuizen in geval van een uitbraak wordt geadviseerd (advies van Buurman) is deze week
overgenomen. Daarnaast is het OMT afgelopen dinsdag gevraagd om een advies te geven over preventief gebruik van
mondmaskers voor mensen in de risicogroepen in specifieke situaties. Tot slot is er in het laatste debat een motie aangenomen
om onderzoek te doen naar preventieve inzet van PBM binnen andere zorgsectoren zoals zorg thuis, gehandicaptenzorg en GGZ.
Bovengenoemde ontwikkelingen vragen om een gedegen analyse en uitwerking van vraag en aanbod binnen het model. In
aanvulling op de uitvraag bij de partijen uit de care is het van belang om ook het geschat (preventief en regulier) verbruik van
PBM door andere zorgsectoren mee te nemen zoals huisartsenzorg, GGZ, ambulancezorg etc. Dat betekent dat we ook bij deze
partijen een uitvraag willen doen en we hebben hiervoor al een aanpak gedeeld met de directie CZ. Qok is binnen het model een
goede update van het huidige aanbod bij de verschillende zorgpartijen noodzakelijk, want de laatste cijfers uit het rapport
dateren alweer van juni jl. (terwijl bijvoorbeeld de voorraadpositie bij de ziekenhuizen naar verwachting de afgelopen tijd flink is
verbeterd). Bij de uitvraag en gesprekken met de partijen willen we (nogmaals) aandacht besteden aan aanvullende
communicatie - door GMT en CZ - om deze partijen te informeren over PBM, eigen voorraden en de mogelijkheden bij LCH als
noodvoorziening.

Ook voor bovengencemde planning geldt dat de voortgang afhankelijk is van de (beschikbare) input vanuit het zorgveld.

Gaan jullie akkoord met dit voorstel?

Hartelil' ke groet,

(10)(2e)

birectie Geneesmiddelen en Medische Technologie
Ministerie van Volksgezondheid, Welzijn en Sport

E: IIUESR@minvws.nl
M: +316ENIED)]

van: I

Verzonden: vrijdag 28 augustus 2020 12:44

(10)(2e)
(O @ minvws.nl>; (10)(2e) (10)(2e) @minvws.nl>; (10)(2e)
(UYL @ minvws.nl>; (10)(2e) (10)(2e) @ minvws.nl>
Onderwerp: Proces uitwerking aanvullende scenario's vraag / aanbod PBM

Beste allen,

Gisteren hebben wij elkaar gesproken over de scenario’s die we willen toevoegen aan de huidige Accenture-analyse over
vraag/aanbod PBM. We streven naar het meesturen van een aangepaste versie van het rapport met de - voorlopig geplande -
Kamerbrief van 14 september a.s.

Hieronder vinden jullie een voorstel voor het proces en aanpak voor de komende weken. (10)(2e) zal nauw betrokken
worden bij de afstemming met Accenture.

Gesprekken koepelorganisaties (Langdurige Zorg (LZ))
GMT en LZ zullen gezamenlijk een overleg met meerdere partijen uit het zorgveld inplannen om samen met Accenture het PBM-
gebruik in de praktijk zo scherp mogelijk te krijgen. Daarbij wordt ook ingegaan op het bestaande aanbod van PBM binnen de

LZ. Het doel is om dit gesprek nog in week 36 te laten plaatsvinden.

Scenario’s
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Naast het updaten van het bestaande model worden de volgende scenario’s door Accenture uitgewerkt:

Geactualiseerd piekverbruik

P B

Volledig preventief gebruik:

Normverbruik plus ruimte voor professionele inschatting
Effect veranderd normverbruik (preventief) na een piek

a. Conceptadvies Buurman (verpleeghuizen inclusief bezoekers)
b. Algemeen preventief gebruik (*SP-scenario')

In het actualiseren van de data zullen we Accenture vragen bv. ook een hoger verbruik (GGD) mee te nemen als gevolg van de

toename van het aantal testen.

Tijdpad
Onderstaande planning is onder voorbehoud en mede afhankelijk van de beschikbaarheid van Accenture en de koepels
Wat Wanneer Wie
Gesprek koepels LZ Week 36 VWS/Accenture
Uitwerken scenario’s Week 36/37 Accenture
Week 37: 9 september Accenture/VWS

Oplevering en bespreking
conceptrapport

Graag verneem ik jullie opmerkingen.

Dank en hartelijke groet,

Directie Geneesmiddelen en Medische Technologie
Ministerie van Volksgezondheid, Welzijn en Sport

E: JRUEDR@minvws.nl
M: +3160 D)
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