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Dag JEIELN dit is waa en ik zijn gekomen.eltje morgenochtend voor hij bij de bijeenkomst is

Met vriendelijke groet,

(10)(2e)

Ministerie van Volksgezondheid Welzijn en Sport
Parmnassusplein 5 | 2511 VX Den Haag

Postbus 20350 | 2500 EJ Den Haag
I e)
(10)(2e) n

(2e)

(10)(2e) ) <@minvws.nl>
Verzonden: donderdag 29 oktober 2020 21:49
CETHN) IEOEDN @ minvws.ni>; ICETED D SO @ minvws.n>; ICETN
(10)(2e) @minvws.nl>
(10)(2e) ) WWIEDE (@ minvws.nl>; @ minvws.nl>; ,
(10)(2e) OEDE @ minvws.nl>
Onderwerp: RE: Baten voor de samenleving ter beperking van besmettingen voor CZ (nu met bijlage, excuus)

Beste collega’s,

De opdracht die vanuit verschillende perspectieven belicht kan worden, lijkt een onmogelijke op zo een korte termijn dat met
cijfers te onderbouwen, wat de effecten zullen zijn van verschillende pakketten aan maatregelen op de reguliere zorg, zorg thuis,
verpleeghuis etc.

Al lezen door presentatie van NCTV zie ik veel duidingen en zeker niet altijd cijfers. Ik heb gepoogd in de eenvoud aantegeven
wat afschaling van zorg betekent met de slide van erbij. Dat zegt het meeste over de impact op kwaliteit en
veiligheid

Tk hoop dat we daarmee verder kunnen

Met vriendelijke groet,

Ministerie van Volksgezondheid Welzijn en Sport
Parmassusplein 5 | 2511 VX Den Haag
P 500 EJ Den Haag
M
minvws.nl

van: [IEEESHEN RSN minvws.ni>

Verzonden: donderdag 29 oktober 2020 18:29
(ro)2e) ) <EEE e minvws.n>; DI B @ minvws.oi>;
SN @ minvws.nt>

(10)(2e) (10)(2e) @minvws.nl>
(10)(2e) (10)(2e) @minvws.nl>;

700869



700869

Onderwerp: Baten voor de samenleving ter beperking van besmettingen voor CZ (nu met bijlage, excuus)

ERIY (10)2¢)§ (10)2¢) [ (10)2e)|

Bijgaand een quick & dirty uitwerking van de vraag MCC over de effecten van de 4 scenario’s op de reguliere zorg.

Het is een vrij onmogelijke opdracht om dit te berekenen, zowel in termen van gezondheidswinst (hier loopt een langdurend
onderzoek van RIVM nav de eerste golf) als ook qua financiéle kosten/baten (NZa geeft aan dat het veel tijd zal vergen om hier
zinnige uitspraken over te doen). Het is daarom een (voornamelijk) kwalitatief verhaal geworden.

Ik ben geen gezondheidseconoom en die had ik ook niet tot mijn beschikking vandaag. Het zou dus best kunnen dat deze sheet
een beetje kort-door-de-bocht geformuleerd is; en dat de redeneringen nog wel strakker kunnen. Dat laat ik graag de degene
die daar iets mee kan.

Ik weet niet wat het vervolgproces is van dit stuk (en van het stuk van LZ; ik heb nog geen tijd gehad om dat goed te
doorgronden maar ik denk dat we met name de inleiding kunnen delen). Ik heb begrepen dat er morgen iets naar NCTV moet,
nadat dit stuk met de bewindspersonen is besproken. Dat laat ik graag aan jullie / PDC-19.

Groeten,
(ik morgen om 9 uur weer bereikbaar)

van: INECEIESIIN S o «invws.ni>

Verzonden: donderdag 29 oktober 2020 16:53
Aan: IIIEEEDIIN) EEDN© minvws.nl>
Onderwerp: FW: Baten voor de samenleving van maatregelen ter beperken van besmettingen voor LZ-rhn

Hoi [N

Wij werken hier verder aan.
Niet fraai, maar het is iets.
Groet,

Van: (10)(2e) ) SEESM @ minvws.nt>

Verzonden: donderdag 29 oktober 2020 16:51

Aan: IS BN e minvws.; IEETI M @« invws />

Onderwerp: Baten voor de samenleving van maatregelen ter beperken van besmettingen voor LZ-rhn

[gE] (10)(2e)
Bijgaand een aangepast concept. Een grove inschatting van maatschappelijk kosten van de eerste golf.
Kun jij er nog iets toevoegen over de scenario’s?

Gr,
Mn (10)(2e)



