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Nota ter voorbereiding Digital Health - conceptEsEfrev.docx

Hi;
Hierbij paar kleine opmerkingen bij de nota, ziet er weer heel goed uit!

Die interactieve sessie is lastig voorbereiden, maar ik denk dat we zo een goede poging hebben gedaan.
Zou zeker aanbieden om eventueel samen met dI een voorgesprek te voeren met de minister (ik durf niet te zeggen hoe goed zij
in dit onderwerp zit, maar dat weet dI wellicht beter).

CoronaMelder ligt primair bij dI dacht ik, dus dan lijkt het me niet echt nodig om Programma directie Covid nu te betrekken.
We weten immers niet eens of de vraag wordt gesteld en ik neem bovendien aan dat wat er staat de ‘algemene
woordvoeringslijn” is?

Dat wel goed om nog even de checken. De zin over human behaviour is difficult to steer kwam me een beetje vreemd over,
overigens, maar als dat onderdeel is van de reguliere woordvoeringslijn, dan prima natuurlijk.

Groet ERRL

En laten we vrijdag even verder praten, ook ove!

Van: ) <@minvws.n|>

Verzonden: woensdag 4 november 2020 19:34

aar: Y, IEH Y D) M i -

Onderwerp: voorbereiding M MZS Digital Health - conceptdossier

K

Ik stuur jou alvast even de voorbereidingsnota en bijbehorende stukken toe. Als het kan, vraag ik jou morgenmiddag om akkoord te
geven, zodat ik morgen ook tas plv.DGV haal. Excuses voor de korte deadline, maar ik hoop dat je er tussendoor een blik op kunt
werpen. Lukt dat?

Op dit moment wacht ik nog input van DI op het gebied van Al. Wel heb ik vanl input gekregen op de vragen van de
moderator. De teksten zijn wellicht wat lang, maar aangezien ik natuurlijk niet weet waar de interactieve discussie naartoe gaat en
we zelf niet naast de minister zitten, is het misschien maar beter om haar van wat uitgebreidere input te voorzien.

Een vraag gaat over de CoronaMelder, moet ik dit ook nog uitzetten bij Programmadirectie Covid? Ik wil de collega’s niet
overvragen en denk dat de input vanfdoende is, maar informeren is natuurlijk wel zo netjes. Wat denk jij?

groet,

P.S. Analyse vantaat ook echt op mn lijstje, maar ben er de afgelopen dagen gewcon nog niet aan toegekomen.

\VEhHl 5.1.2e  si2d.512¢  5.1.2e

Verzonden: woensdag 4 november 2020 19:25

Aan: ,I‘ ) minvws.nl>; IERIFEE & ) invws.nl>;,m.()
minvws.nl>; ,< @minbuza.nl>; ,I. mggminvws.nb

Onderwerp: RE: voorbereidingsnota Digital Health - deadline donderdag 5 nov 11.00u

Hallo allen,

Bijgevoegd de nieuwe concept-versie van de voorbereidingsnota.

lukt het jullie om hier morgenochtend naar te kijken? Excuus voor de korte deadline, maar ik moet ‘m
daarna echt snel de lijn in doen, anders red ik de tas van de DG niet.

@m Veel dank voor jouw reactie op de vragen, ik heb meegenomen in de notitie. Zou jij nog op een punt kunnen meelezen,
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het betreft de achtergrond over European Health Data Space, ik heb nog een zinnetje toegevoegd over de joint action, maar ben er
niet zeker van of dit zo correct is.

groet,

) minvws.nl>;,
@minbuza.nl>; ,I, TinWE Rl

Onderwerp: RE: voorbereidingsnota Digital Health - verzoek om check vandaag

Deze vragen gaan over gegevensuitwisseling/interoperabiliteit en niet over Al, valt me op...
Alvast een aantal punten (@iedereen: vul aan waar nodig!):
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Ministerie van Volksgezondheid, Welzijn en Sport / Ministry of Health, Welfare and Sport of The Netherlands |

Directie Informatiebeleid/CIO | Department of Health Information Policy/Chief Information Office |
Bezoekadres/Visiting: De Resident | Parnassusplein 5 | 2511 XV | Den Haag/The Hague | ID verplicht/ID required |
Postadres/Mail: Postbus/POBox 20350 | 2500 EJ | Den Haag/The Hague | The Netherlands

B o R eninyws.ni | IEEES @ minvws.ni
) e minvws.n>

Verzonden: woensdag 4 november 2020 12:57

si2e ominuws 1> IESECE IENECN

@ minvws.nl>; . <EREH@minvws.nl>
Onderwerp: RE: voorbereidingsnota Digital Health - verzoek om check vandaag

In aanvulling op mijn eerdere mail:
Zojuist ontving ik onderstaande informatie van de moderator. Met het verzoek op feedback op deze vragen. Kunnen jullie even
meekijken en aangeven wat we wenselijk vinden/niet? Er is ruimte om het eea aan te passen indien gewenst.

Ook zou ik jullie willen vragen om deze vragen dan meteen mee te nemen in de voorbereidingsnota. Zou dat jullie lukken?

Groet,

this panel session will focus on Al for prevention and self-management from different aspects. Below are the questions | had in mind for
Minister Van Ark. | would appreciate your feedback regarding what the answers to the questions are, would it be better to re-formulate them
differently, and if there is anything special you feel that is worth mentioning but is out of the scope of the current questions.

QUESTIONS:

1. For starters: can you describe the state of eHealth in the Netherlands? What infrastructure, patient portals are available for
people at the moment? The Government of the Netherlands set itself a goal that by 2019, at least 80% of chronically ill people
should have access to their own medical records, and at least 40% of other members of the population. What is the current state
regarding that?

2. In October, the Dutch coronavirus app went live. South Korea was described globally as an exemplary model with
successful contact tracing in the first wave of coronavirus. However, in Europe we did not see that, at least not yet. As estimated by
the New York Times, that's because in order to be successful, the West would need "a robust system, widespread rapid testing, and
public trust. All are lacking in the West." What's been the experience in the Netherlands?

follow up question: what does this experience say for potential public health initiatives in the future?

3. The European Commission aspires to build a European eHealth Network for healthcare data interoperability on the European
level, with projects such as the European Health Data Space for better exchange and access to different types of health data. What
can Europe learn from the Netherlands? If you try to imagine the infrastructure on the Eurcpean level - how must it be different
from country infrastructures, given that each country creates its own infrastructure based on the design of the healthcare system?

4. For Al to be useful, baseline data quality is a prerequisite for meaningful outcomes. What are in your view the biggest barriers to
success on the European level, knowing that interoperability is an issue on country levels, we need to take into account different
languages and the danger of information getting lost in translation?

5. (I will probably shorten this one, but am leaving a longer explanation for clarification). The idea of gathering health data from
different sources to give patients and healthcare providers a comprehensive overview of the patient's health is not new. National
backbones or repositories are built for patients to access and manage access to their data through online portals. For example, a
globally well-known example is My Health Record in Australia. In practice, however, we see a lot of challenges - not all healthcare
institutions are digitalized. And even in those that are, data needs to be actively sent to the data repository. Because not all
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healthcare providers do that, the records are incomplete, leading to a state where doctor's don't rely on these repositories because
they are incomplete and patients don't use them for the same reasons. Can you comment that and perhaps offer your perspective
of is it utopian to believe people will ever have comprehensive data sets about themselves unless they are quantifying themselves?
What is the strategy we should take - for example should we start with registries and interoperability first before moving to a
widescale idea as EHR interoperability/shareability on a European level?

| look forward to your response.
Kind regards,

B PR .- BEEN S

I @ minvws.nl>; . <BREH@minvws.nl>
Onderwerp: voorbereidingsnota Digital Health - verzoek om check vandaag

N

Bijgevoegd stuur ik jullie toch alvast de draft voorbereidingsnota.

Ik begreep dat er nog een spreker wijzigt, ontvang van de Duitsers nog de laatste versie van het programme en wordt als het goed

is ook nog gecontacteerd door de moderator.
Maar op basis van de nu beschikbare informatie ben ik toch maar alvast even begonnen aan de voorbereidingsnota. Fijn als jullie

ook al voor zover mogelijk kunnen invullen.
Op basis van de oude scene setter heb ik ook een paar punten geformuleerd over EHDS die de minister kan gebruiken bij de

interactieve discussie. Zouden jullie dit voor Al nader kunnen aanvullen?

@ Graag jullie blik nog even op het stukje over European health data space. Ik wil het beknopt houden
voor M MZS, maar misschien mis ik nog een bullet.

EEEE 2 cft gevraagd om de nota vrijdag in de Tas te doen, dus dat betekent dat ie morgen al naar DGV moet. Dus ik
hoop dat we ‘m vandaag zo ver mogelijk kunnen afronden, kunnen we morgenochtend nog even de puntjes op de i zetten op basis

van de laatste informatie.

groet,



