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From: 5.1.2e

Sent: Mon 11/23/2020 7:34.04 PM

Subject: Antw: stavaza registratie

Received: Mon 11/23/2020 7:34.04 PM

oD

Dank.

To: @rivm-nll

Het is belangrijk om te realiseren dat alles dat niet in één keer goed in een landelijk register belandt waarschijnlijk ook
veel uitval (en foutherstel) veroorzaakt, die (waarschynlijk) door DVP handmatig bekeken moet worden. Het nulscenario
van vaccinatiekaarten inzetten en het witvalwerk bij RIVM (DVP) neerleggen zadelt ons op met een enorme berg werk, om
nog maar niet te spreken over alle issues met (data)kwaliteit en integriteit die je dan moet tackelen. Excel (CSV) is al beter.

Snel starten met vaccineren is prachtig en belangrijk, maar de “lange” termijn oplossing (een zorgvelenersportaal o.a.) en
achterliggende visie moet m.i. niet te snel overboord gezet worden, en zeker niet zonder eerst de impact van snelle
alternatieven te hebben bepaald op de uitvoering. DVP zal nog jarenlang moeten werken met de oplossingen die nu gekozen
worden. De vaccinatiecampagne wordt waarschijnlijk geen eenmalige operatie, wordt een zeer langdurige exercitie, en
eentje die heel erg lijkt op wat RIVM al ingericht heeft voor bijv. het RVP (Rijksvaccinatieprogramma).

Begin februari zullen bovendien nog niet veel NL’ers gevaccineerd zijn. M.i. moeten we (en anderen) blijven
(op)bouwen naar het beoogde scenario en zijn tussenliggende oplossingen (noem het opbouwscenario’s) om al in
december/januari te vaccineren (hopelijk) altijd tijdelijk. Dan is de boodschap (communicatie) nu naar
veldpartyjen/ketenpartners ook heel anders.

Groet,

Van: <BEEED v ol>

Datum: 23 november 2020 om 19:57:06 CET
Aan: SCET .
Onderwerp: Antw: stavaza registratie

Deg D

Prima. Ga 1k doen!

Groot, IEE

Van: ~SESED @xiv o o1

Datum: 23 november 2020 om 19:54:42 CET

Onderwerp: Doorst: stavaza registratie

s |

Wil je me meenemen in onderstaande mails?

Betreft allemaal DVP-zaken en verwachting is dat ikop enig moment in nabije toekomst vervang als
CIMS.

Dank.

Groet,
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Van: ~BNEEEM @rivn o1

Datum: 23 november 2020 om 19:40:50 CET
Ann: EE .
Onderwerp: Doorst: stavaza registratie

zie onderstaande e-mail én het aanhangsel.

Met vriendelijke groet,

RIVM Postbus 1 | 3720 BA Bilthoven

T: +31 (0) 3om| m: +31(0) IR <o IEE

Aanwezig:

Van: e ——.

Datum: 23 november 2020 om 18:34:00 CET

Aan: < 5.1.2e rivm.nl>,
(@nvm.nl>, 5.1.2e (@r1vm.nl>,

Onderwerp: RE: stavaza registratie

Tivimn.nl>,

(@r1vm.nl>

Beste mensen,

Zie aangehechte e-mail m.b.t. het traject dat wij lopen met VZVZ.
Mijn e-mail is afgestemd met 5.1.2e

IEEES - ot voor verdere afhandeling van de opdrachtbrief aan VZVZ.

Met vriendelijke groet,

RIVM Postbus 1 | 3720 BA Bilthoven

T:+31(0) 30 | m: +31(0)c IEEEEE | <o RN
Aanwezig:

rrom: KN IR c .1 >
Sent: maandag 23 november 2020 18:10

B¢ @”‘""-n'>: v RN

@rivm.nl>; < 5.1.2e @rivm.nl>
Cc: @rivm.nl>
Subject: stavaza registratie

Ik ben nog gebeld door of wij de antwoorden op onderstaande vragen al antwoorden hebben voor PG ikv
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voorbereiding van overleg met Minister.heeft een aantal vragen uitgezet met deadline morgenochtend 9:00,
dat maakt dat ik nog geen antwoorden had. Wel in het vooroverleg.

Qua vraag over registratie.
* Het is mogelijk te werken met CSV (Excel) bestanden of desnoods met vaccinatiekaarten als de registratie
de bottleneck is om vaccinatie sneller dan 1-1-2021 te regelen. A la de maternale kinkhoest. Dat is echter niet
direct aanbevelingswaardig gezien risico op onvolledige registratie. En dat betekent wel dat we er nu een
alternatief plan b aan moeten plakken, daarover moeten gaan communiceren en bijv. al uit voorzorg kaarten
zouden moeten gaan drukken, capaciteit voor inscannen klaarstomen etc. Dit alternatief kan in theorie voor
alle kanalen, maar hoe kleiner de groep hoe haalbaarder. Dat vraagt dat wel dubbele registratie en zal wel nog
in overleg tussen VWS en partijen afgesproken moeten worden!
e Met push van VWS op VZVZ, koepels en uitvoeringspartijen zou het mogelijk moeten zijn iig voor de
huisartsen via LSP (of door VZVZ) te organiseren alternatieve wijze per 1-1-2021 registratie te doen. VZVZ wil
projectmgt op zich nemen om te zorgen dat alle bronsystemen dan ook klaar zijn. Dwz dat ook de systemen
bij de huisarts dan klaar zijn om aan de bron te registreren. Dat is ook een bottleneck. VWS moet hier dan nog
wel opdracht voor geven aan VZVZ. [ en hebben hier overleg en mailwisseling over.
*« Morgenochtend is er overleg of deze weg ook voor de verpleeghuizen en verstandelijk
gehandicapteninstellingen mogelijk is en welke tijdslijn daar aan hangt. Daar van is deel ook aangesloten op
LSP, maar dekkingsgraad weten we nu niet. Ook weten we na morgenochtend pas of er daar nog
aanpassingen in eigen systemen nodig zijn en of CSV bijv. al beschikbaar gemaakt kan worden. Update
kunnen we [E§EZY vragen in aanloop naar gesprek minister.
« De verwachting is niet dat GGD-GHOR koppeling via VZVZ per 1-1-2021 gereed is. Gesprek hierover moet
nog plaatsvinden.
e Portaal waarop zorgaanbieders inloggen en rechtstreeks registreren kan - zo geeftaan— pas in feb
gereed zijn en is daarmee geen echt alternatief.

Dit is nog los van de vraag of de logistiek dit ook aan kan, en of deze partijen het ook praktisch kunnen
organiseren.
Communicatie, kan als de keuzes gereed zijn, wel snel leveren.

Bij alles geldt, naar mate beschikbaar zijn van vaccins later is, is haalbaarheid groter.

Er zijn, voor zover ik nu kon achterhalen, geen opdrachten gegeven aan partijen om eea concreet gereed te
maken/voorbereiden. Er zijn ook nog geen harde afspraken gemaakt, er is wel frequent overleg.

Op bestuurlijke niveau commitment realiseren in de vorm van afspraken of zoals de opdracht aan VZVZ, vanuit
VWS. Afspraken zoals vorige week gemaakt in overleg tussen VWS en uitvoeringsorganisaties, heb ik nhog niet
scherp op mijn netvlies. @ | EEEJkunnen jullie die aanvullen...

heeft een van jullie nog nadere informatie over koelcapaciteit en vriescapaciteit ter plekke. @
wil jij BeA®Cl daar anders nog op bevragen?

Tot zover,



