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Geachte heer EREN
U heeft twee vragen gesteld ten aanzien van de informatie die mag worden verstrekt aan de GGD

in het kader van een melding van het bron —en contactonderzoek (bco).

+ Het gaat om de vraag of er contactgegevens van medewerkers en patiénten doorgegeven

mogen worden in het kader van bco inzake Covid19 besmettingen; het melden aan de

GGD van contacten van patiénten (en personeelsleden) met een infectieziekte zoals

bijvoorbeeld COVID-19.

+ De tweede vraag die is gesteld gaat over de medische gegevens die mogen wordt verstrekt

aan de GGD.

Het is belangrijk vast te stellen dat In de Wet publieke gezondheid is bepaald dat een arts die een

infectie met het coronavirus vaststelt, dit onverwijld moet melden aan de GGD. (Artikel 22, eerste

lid, Wpg jo. artikel 1 Regeling 2019-nCoV). Dit geldt ook wanneer er sprake is van een vermoeden.

De gegevens die een arts dient de delen met de GGD: de naam, het adres, de geboortedatum, het

burgerservicenummer en de verblijfplaats van de betrokken persoon alsmede verschillende

gegevens over de infectieziekte.( Artikel 24, eerste lid, Wpg). in dit artikel is ook een regeling

opgenomen voor het verstrekken van andere medische informatie in lid 4:

4 De arts verstrekt aan de gemeentelijke gezondheidsdienst uitsluitend andere medische gegevens over de

betrokken persoon indien:

e« a. de burgemeester hierom verzoekt krachtens artikel 30, of

ob. de betrokken persoon daarvoor toestemming geeft

Dit is de informatie waar de Wpg een basis biedt voor het delen met de GGD. Dit is in de zin van

de AVG een wettelijke grondslag.

Wanneer we dan kijken naar het bco dat op een dergelijke melding volgt (artikel 6 lid 1 onder c

van de Wpg), is het belangrijk vast te stellen dat de GGD in dit kader rechtmatig

persoonsgegevens mag verwerken. Het gaat hier om een taak van algemeen belang die de Wpg
aan de GGD oplegt. Ook dat is een wettelijke grondslag in de zin van de AVG. Daarbij komt dat -

zoals in het artikel dat[IEEE2anhaalt- is beschreven dat er bij het beo vaak door

het ziekenhuis of instelling zelf onderzoek wordt gedaan naar de werknemers en andere patiénten
die mogelijk in aanraking zijn geweest/contact hebben gehad met de besmette patiént. Dit kan

ook worden gelinkt aan de Wkkgz en de verplichting om goede zorg te leveren. Die redenering van

de kan ik dan ook goed volgen. Bij het leveren van goede zorg hoort

kwaliteits- en veiligheidsbewaking. Daaruit komt dan eigenlijk een verplichting voort om een

onderzoek te doen gelijk aan een bco door de GGD. De GGD is zoals hierboven aangegeven

rechtmatig verwerker van dit soort gegevens. Dus als de gegevens door de instelling zelf

rechtmatig zijn verkregen, zijn het dezelfde gegevens die de GGD had kunnen verkrijgen indien de

GGD het bco in het ziekenhuis had uitgevoerd. Het ligt dus in elkaar verlengde.

Voorgaande geeft een uitwerking van het juridische kader waar u naar vraagt, echter het ligt niet

op de weg van VWS om een bewijsstuk te leveren, zoals u aangeeft. Ik hoop dat ik u met

bovenstaande voldoende heb geinformeerd en heb laten zien dat het juridische kader verschillende

grondslagen biedt, zodat u voor zichzelf een goede afweging kunt maken.
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Delen informatie/melding

Om met de laatste vraag te beginnen.

Verstrekken gegevens in het kader van Bron —en contactonderzoek

De GGD voert vervolgens het bco uit. Zoals in het artikel staat vermeld vindt hier

samenwerking plaats tussen het ziekenhuis en de GGD. De GGD is in eerste instantie

verantwoordelijk voor de uitvoering van het bco voor zover het contacten ‘in de

community’ betreft. De zorginstelling voert over het algemeen het onderzoek uit

betreffende het personeel en nog opgenomen blootgestelde patiénten. De uiteindelijke
taak van het bco ligt bij de GGD.

Betrokkene kan zelf zijn contacten aangeven en uiteindelijk voegt de GGD het geheel van

het onderzoek samen. De GGD is hierbij dus leidend en ontvangt de gegevens van het

ziekenhuis. Het uitvoeren van het bco is een wettelijke taak.

Het kan zo zijn dat betrokkene zelf zijn contacten aangeeft. Gaat het om de gegevens van

personen die op hetzelfde moment op dezelfde plaats waren, zoals in het ziekenhuis of in

een restaurant, dan is de werkwijze op dit moment dat de persoon waar het over gaat om

toestemming wordt gevraagd of zijn gegevens mogen worden gedeeld. Of het moet bij het

verzamelen voor die betrokkenen al duidelijk zijn geweest dat de gegevens worden

verstrekt voor bco en zij hebben daarmee ingestemd.
Qok heeft de GGD toegang tot de persoonsgegevens in de landelijke basisregistratie

personen. De gegevens die de GGD mag ontvangen zijn identificerende gegevens van de

besmette persoon zelf, gegevens van de beide ouders, van de partner en van de

kinderen.(Staatscourant 2016, 9485).


