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En het verslag van het overleg.

var: INEEID

Verzonden: dinsdag 29 december 2020 22:43

Onderwerp: RE: Korte terugkoppeling afstemmingsoverleg GGD - RIVM vanavond

Nog een toevoeging, net binnen.

ver: INEEEND

Verzonden: dinsdag 29 december 2020 22:41

Onderwerp: Korte terugkoppeling afstemmingsoverleg GGD - RIVM vanavond

Dag collega’s,

Hieronder mijn terugkoppeling van vanavond (29-12). Was niet zo'n heel lang overleg.
Strategie zoals vandaag ook in andere overleggen al besproken nog een keertje toegelicht doorBElEE met in aanvulling GGD.

GGD net wat afhoudender dan RIVM bij het laten ontstaan van een parallelle stroom ouderen (mobiele 60+-ers of 60-70jarigen)
in de GGD-prikstraten naast de zorgmedewerkers. B8 en ik probeerden daar nog wat meer ruimte in te zoeken, maar GGD wel
heel graag eerst de groep zorgmedewerkers echt afronden.

Uitnodige in leeftijdscohorten op basis van informatie uit de RIVM-systemen kan mogelijk pas vanaf 1 februari.

Niet te snel rijk rekenen met switch naar ouderen/kwetsbaren, want een behoorlijk deel van de bewoners van instellingen wordt
al door huisartsen gevaccineerd.

Prikken van de mensen die vaccinatie uitvoeren uit spillage kwam naar voren als vraag. Hebben we ook eerder als vraag vanuit
huisartsen gehad. RIVM heeft als voorstel dat opgenomen wordt in de richtlijnen dat degenen die rechtstreeks betrokken zijn bij
het vaccineren zelf ook kunnen worden gevaccineerd. En dan gewoon geregistreerd.

In het kader van het convenant tussen GGD en RIVM over delen van data kwam naar voren dat GGD daarbij issues ziet m.b.t.
AVG/WGBO. Verzoek om contact met VWS jurist die daarover betrokken is geweest bij de overleggen met huisartsen.

Actie voor mij om dat contact te leggen met GGD.

Vanuit het RIVM werd een zorg geuit over het over elkaar heen buitelen van communicatieactiviteiten. Was in de context van de
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wens om tot een draaiboek te komen. Tegelijkertijd werd ook door zalle aanwezigen gezien dat het draaiboek juist ook kan
helpen om structuur te bieden.

Kennelijk is de uitnodigingsbrief die is gedeeld met koepels op de website van Actiz terecht gekomen. Is snel op gehandeld en is
er alweer vanaf, maar vanuit GGD opgeroepen om hier in bestuurlijk overleg met koepels nog wel even een punt van te maken.
Anders wordt het wel heel makkelijk voor een ieder om een eigen oproepbrief te maken.

Over het kunnen adresseren van organisaties in de LZ die niet worden vertegenwoordigd door koepels is de zorg door GGD geuit
dat de acties die zijn voorgesteld vanuit LZ om samen met IGJ te kijken naar manieren om die te identificeren lijken te
stagneren. Verzoek was of ik hierover even met LZ wilde schakelen. Heb ik gedaan.

N.a.v. verzoek in een eerder BO met uitvoeringsorganisaties om de belscripts te ontvangen die de GGD gebruikt, is het verzoek
gedaan om dergelijke verzoeken gericht door te sturen. Kan via mij, dat verbind ik met GGD.

Tot zover voor nu.

var: IEEEND

Verzonden: maandag 28 december 2020 23:20

Onderwerp: Korte terugkoppeling afstemmingsoverleg GGD - RIVM vanavond

Dag collega’s,
Hieronder mijn terugkoppeling van vanavond vast:

Uitgebreide toelichting van over het niet kunnen wegzetten van B/P via de huisartsen.

GGD als prikker van de groep mobiele ouderen of 60-70 jarigen en huisartsen voor de niet-mobiele ouderen besproken, inclusief
de afhankelijkheid van het vrij kunnen spelen van Moderna voor huisartsen (tbv niet-mobiele ouderen of 70+ers) door een deel
van de B/P naar grote verpleeghuizen te laten gaan.

Gesprek |leidde tot gedragen conclusie dat B/P gaat worden gebruikt in de GGD-prikstraten bij mensen >60. De vraag is nog
welke mensen >60. GGD heeft daarbij voorkeur voor 60-70-jarigen.

Belangrijk vraagpunt is dat of het niet toch mogelijk is om B/P in te zetten bij grote verpleeghuizen, en hoe dat dan te regelen.
GGD’en zien daarbij voor zichzelf geen enkele rol. Voorkeur in dit gesprek voor een werkwijze — als het Gberhaupt kan - van
logistiek dienstverlener die rechtstreeks naar instellingen transporteert.

Vraag gesteld of en zo ja hoe instellingen data kunnen sturen naar centrale registratie. RIVM benocemde dat sommige
instellingen systemen hebben die gekoppeld kunnen worden en dat voor andere instellingen een invoerapp wordt ontwikkeld.
Korte discussie over naalden: levering naalden leek iets achter te lopen op levering vaccins. Dat B/P nu wat minder levert dan
eerst voorzien helpt. T/m maart in ieder geval genoeg volgensﬁ

Gesproken over convenant tussen GGD’en of GGDGHOR met RIVM over delen van data naar CIMS. Afspraken worden onderling
gemaakt. Ik heb daar |[JEEEZ an WZ bij aangesloten.

GGD gaat data delen — naast met CIMS - met huisartsen. Daarvoor gaat apart toestemming vooraf gevraagd worden.

heeft toegelicht dat het RIVM n.a.v. eigen en extern onderzoek naar de informatiebeveiliging van CIMS (vanwege hoge
dreigingsniveau) een aantal aanvullende maatregelen gaat treffen. GGD geeft aan geen signaal te hebben gehad dat het
beveiligingsniveau omhoog zou moeten. GGD’en ook aangesloten op NCSC. Op basis van testen is inmiddels een 1°¢ Go besluit
voor ingebruikname CoronIT voor vaccineren genomen.

Draaiboek benoemd. Gaan RIVM en GGD mee aan de slag. Afgesproken dat morgenavond een concept-draaiboek wordt
besproken. Focus periode nu - 18 januari.

Planning GGD’en is dat op 8 januari om 9 uur op drie locaties (Utrecht, Hart van Brabant, Rotterdam Rijnmond) gestart wordt
met prikken. En dan niet een beetje, maar serieus. Op zaterdag en zondag wordt dan gewoon doorgevaccineerd. Met 250
vaccinaties per locatie per dag. Voor werkbezoek van Hugo bij een priklocatie in opbouw op 6 januari doet GGD het voorstel
daarvoor Hart van Brabant te kiezen omdat daar ook call center zit. Voor de eerste prik doet GGD het voorstel daar Utrecht voor
te kiezen. Contact hierover kan met 5.1.2e
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GGD geeft nog een kleine winstwaarschuwing af: hoewel rekening wordt gehouden met een overmaat aan bellers n.a.v. de
eerste uitnodigingsbrieven, kan niet worden uitgesloten dat de telefoonlijnen overbelast raken.

Print vs. Kaart: de GGD’en gaan op de priklocatie na vaccinatie een brief uit CoronIT printen waar de kaart zoals voorbereid door
RIVM als het ware in verwerkt is.

Voor de brief van komende maandag iscontactpersoon bij de GGD’en.

Tot zover voor nu. Er volgen nog uitgebreidere notulen.



