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To:
0

HE BE:
Ce: BEECHwr IEXETN; BET wr HIE ENED)

Subject: FW: terugkoppeling BO vraag Covid Vaccinatie

Date: maandag 2 november 2020 09:26:57

Hoi allen,

Onderstaande reactie van VWS ter info op de voorwaarden van de LHV.

Met vriendelijke groet,

5.1.2e 5.1.2e

5.1.2¢

RIVM Centrum voor Bevolkingsonderzoek (PBI | Postbus 1 | 3720 BA Bilthoven

T:+31(0) 30 | M: +31 (0) Ka

aanwezig:
Bezoekadres; Antonie van Leeuwenhoeklaan 9, 3721 MA Bilthoven

From: IEEEZM, (EXER)IEE minvws.nl>
Sent: vrijdag 30 oktober 2020 15:12

Drinvws.ni>; [EE
5.1.2 Drivim.nl>

Subject: FW: terugkoppeling BO vraag Covid Vaccinatie

Hoi [EER hierbij mijn beloofde voorstel voor reactie. Ik heb RIVM nog om reactie gevraagd en

dat heb ik waar relevant opgenomen in rood:

5.1.2e
Hartelijk dank voor je bericht. We hebben hier in overleg tussen mij, JEAN

BE IE over gesproken en toen heb ik toegezegd nog een schriftelijke
reactie op dit bericht te geven, bij dezen. We zijn heel blij met de positieve inzet van de LHV, de

positieve geluiden over het draagvlak en de rol die de huisartsen voor zich zien.

We kunnen vanuit VWS aangeven dat we in grote lijnen in kunnen stemmen met deze

randvoorwaarden, maar er is een aantal oplet- en aandachtspunten dat ik graag aan de LHV

mee wil geven, vooral ingegeven door onzekerheden mbt de vaccins:

e Ten eerste is en blijft de termijn van besluitvorming voor ons en ook voor de minister

problematisch. De minister wil half november zijn plan voor de uitvoering van de

vaccinatie met de Tweede Kamer delen. Het zou ons ontzettend helpen als de

besluitvormende ledenraad naar voren gehaald kan worden, zouden jullie nog na willen

gaan wat hierin mogelijk is? Desgewenst kan de minister hier nog met EiEgover bellen.

e De eerste vaccins zijn mogelijk al in december beschikbaar. Hoewel het nu nog niet

bekend is of er dan ook al gevaccineerd gaat worden, is het belangrijk dat de LHV de

huisartsen voldoende doordringt van de korte tijdslijnen die hierin spelen. Uiteraard

zullen we daarbij vanuit VWS en RIVM de huisartsen zoveel mogelijk ondersteunen.

e Er zijn nog enkele onzekerheden waardoor het op dit moment niet volledig toe te zeggen

is dat we de vaccinatie volledig op dezelfde manier kunnen organiseren als bij griep of

pneumokokken. Als het vaccin bijvoorbeeld op -80 graden bewaard kan worden, kan dat

mogelijk niet bij de huisarts op de praktijk en moet er mogelijk een andere

organisatievorm komen (bijvoorbeeld via teststraten). Ook kan het zijn dat de spuiten

nog voorbereid moeten worden. Dit alles is afhankelijk van welke vaccins als eerste
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beschikbaar komen en kan doorwerken in een aantal van de randvoorwaarden.

e In jullie randvoorwaarden hieronder geven we waar relevant nog een specifieke reactie in

rood. Daar waar geen commentaar staat, is het akkoord.

Ik hoop dat we hiermee voor nu voldoende duidelijkheid in jullie randvoorwaarden geven
-

ondanks de onzekerheden- en we horen graag of jullie nog behoefte hebben aan een

vervolgoverleg hierover of niet. De ontwikkelingen gaan snel dus het zou zomaar kunnen dat er

over 1 of 2 weken alweer meer duidelijk is. Om die reden lijkt het me goed om in deze fase

korte lijntjes te houden.

Groet

512e 51205720 512

h 512° 51.2e

Onderwerp: RE: terugkoppeling BO vraag Covid Vaccinatie

Bedankt voor je mail. Vandaag is je mail besproken in de bestuursvergadering. Het bestuur gaat
voor zo snel mogelijke besluitvorming. We begrijpen dat de koppeling met Meer Tijd voor de

Patiént vertragend kan werken op de besluitvorming en het bestuur heeft daarom aangegeven dat

de gesprekken over dit belangrijke onderwerp op andere tafels aan de orde zal moeten blijven
komen.

Het bestuur wil de vraag van VWS besluitvermend in de ledenraad van 24 november

voorleggen. Om dit te kunnen doen moet er uiterlijk 13 november duidelijkheid zijn over de

randvoorwaarden,

Hieronder de randvoorwaarden die ook genoemd ( en geregeld) zijn bij de besluitvorming
rondom te pneumokokken vaccinatie.:

e Toestemming hiervoor van de Ledenraad van de LHV,

e Veiligheid van het vaccinatie protocol.
We gaan ervan uit dat jullie hiermee doelen op goedkeuring van de EMA, als dat

anders is dan horen we dat graag. Lareb zal ook de bijwerkingen monitoren.

e Bestellen, leveren en uitbetalen via de SNPG.

We gaan SNPG zeker optimaal betrekken. Maar afhankelijk van vaccin etc kan

organisatie dus bijv. ook in teststraten terecht komen. Dan wordt het anders dan

bij griep/pneumo.
¢ Geen Vaccinatieplicht voor de huisarts. Vangnet wordt door RIVM/VWS gemaakt

Dit moeten we met de GGD bespreken. Het zou enorm helpen als huisartsen

waar mogelijk ook voor elkaar op kunnen vangen, net zoals bij de griep- en

pneumovaccinatie.
e Organisatie oproepen en uitvoering door de huisarts.

¢ Vrijheid voor huisarts in keuze van het tijdstip en organisatie van oproepen/vaccineren (
binnen de mogelijkheden van het SNPG).

e Vangneiconstructie voor mensen die niet bij hun huisarts terecht kunnen.

Zie hierboven

e Door de overheid bekostigde tijdige aanpassing van het His voor selectie patiénte en

aanpassen Griepmodule HIS.

Er is contact met NedXis en die zijn bereidwillig. Voor tijdige aanpassing van de



HIS-sen zijn we echter afhankelijk van de benodigde specificaties, met name

voor de selectie. Die moeten we leveren op basis van het GR advies en dat zullen

we uiteraard zo snel mogelijk doen. Het kan zo zijn dat de aanpassingen niet

volledig tijdig rond zijn en dat er toch in de eerste periode een dubbele registratie

gevoerd moet worden. We zetten alles op alles om dit te voorkomen maar

kunnen dit niet 100% toezeggen.
e Voorlichtingsmateriaal gemaakt door het NHG en betaald door VWS.

Er is nog geen duidelijkheid over aanpak van de uitnodigingen. Mogelijk landelijk en
dus niet specifiek voor de huisartsen. Als dat laatste het geval is. zal dit zeker met de

NHG opgepakt worden. Dit vraagt op korte termijn ook hun capaciteit.
e Evaluatie oproep en vaccinatie scenario’s.

Nieuwe dan wel afwijkende randvoorwaarden:

¢ Duidelijkheid of het om 1 of 2 vaccinaties gaat.
Hier hebben we nog geen uitsluitsel over maar die zullen we zo spoedig mogelijk

geven.
e Een niet onderhandelbaar tarief van 21 E per vaccinatie.

o Het eerste jaar niet in rekening brengen van de spillage, daarna conform de bij de

griepvaccinatic gebruikte percentages.
o Huisarts krijgt de eventueel door de gemeente of anderen in rekening gebrachte kosten

voor huur publieke ruimte vergoed.
e Eris vaccin voor 100% van de doelgroep. Uitbreiding van de doelgroep pas nadat

duidelijkheid is over het aantal overgebleven vaccins.

Dit is uiteraard onze inzet maar de kans is reeel dat we de vaccins in kleine

plukjes beschikbaar krijgen. We kunnen dit nu dus niet hard toezeggen maar

doen er wel alles aan.

e Gratis Covid inenting voor de huisartsen en hun personeel
e RIVM/VWS communiceert richting publiek bij leveringsproblemen en

veiligheidsproblemen van het Covid-vaccin.

e En vrijwaart de huisarts van de (financiéle) claims die te maken hebben met de veiligheid,
de werkzaamheid of andere klachten over het vaccin.

e Mocht de Covid-vaccinatie terugkerend zijn: evaluatie tarief en andere randvoorwaarden

binnen 3 jaar

We denken met deze randvoorwaarden de huisarts de gelegenheid te geven de vaccinatie op een

verantwoorde manier uit te laten voeren zonder VWS daarmee te overvragen.

Het lijkt ons goed om hierover met elkaar te overleggen. Onze directeur [J IERETIEN en ik

zullen dit namens de LHV doen.

Met vriendelijke groet,

Landelijke Huisartsen Vereniging (LHV)
Domus

ro)
Mercatorlaan 1200, 3528 BL / Postbus 20056, 3502 LB Utrecht

Telefoon (085 Mobiel 06 E-mail EEE hy nl

975001



Van:
/

Verzonden: maandag 26 oktober 2020
iL08

Aan; [SESNERFIIE-BEEPIIN hv. fl

CC: ERPS ER 51.2e i
1.

NY WS
ld

517% s512d512¢ 512

{minvws.nl>;

Onderwerp: FW: terugkoppeling BO vraag Covid crn

Dank voor jullie reactie en bespreking van onze vraag in jullie bestuurlijk overleg. Onze reactie

is in twee stapjes (oorste EXER on nu ik), omdat ik ook intern even eea wilde nagaan nav jullie
mail. Het is goed om te vernemen dat het bestuur van de LHV de urgentie begrijpt en gaat peilen
bij de leden of zij ruimte zien om deze taak erbij te nemen. Jullie geven aan meer informatie

nodig te hebben. Het is voor ons nog niet helemaal duidelijk welke informatie dat is. Is dat

informatie die jullie nog van ons willen ontvangen ofhalen jullie deze informatie uit de

contacten met het RIVM?

We hebben in ons document zoveel mogelijk informatie proberen te verschaffen, maar als jullie
nog meer informatie willen vernemen, dan horen we dat graag.

Het is misschien goed om te melden dat de GGD GHOR heeft gemeld dat 71] toezeggen om voor

hun doelgroep hun bijdrage te leveren.

In jullie mail geven jullie aan dal de randvoorwaarden van belang zijn. Wij snappen dat. Daarom

hebben wij ook aangegeven dat wij graag van jullie vernemen welke ondersteuning jullie nodig
hebben. Een afspraak zoals jullie voorstellen zouden we graag maken. Ik heb deze week met

ook een bijpraat afspraak is het handig het daar even aan de orde te hebben hoe we

dat invullen?

Jullie geven daarbij nog een ander punt aan en maken daarbij een koppeling met een ander

terrein, nl van CZ. Ik heb hierover contact gehad met CZ. Ook gecheckt of dit eventueel in het

HAK-overleg aan de orde is gekomen. Zowel CZ als wij zijn van mening dat we deze zaken

beter uit elkaar kunnen houden. Dat lijkt beter. Buiten kijf staat dat we met jullie over de

ondersteuning willen spreken. We begrijpen dat ook de bij de huisartsen de druk hoog is, net als

elders in de zorg, en zeker bij de GGDén op dit moment, maar we doen een beroep op alle

partijen in deze crisis om een bijdrage te leveren.

Graag vernemen we van jullie hoe jullie een afspraak willen vormgeven. Ook in het licht van de

nadere afspraken met het RIVM. Daar kunnen we altijd nog kijken of een gesprek tussen de

minister enEAE enselijkis.

Met vr gr,

512e 51.2

AEE ea]lor van Volksgezondheid, Welzijn en Sport |

Pam lein 5| Postbus 20350 2500 EJ Den Haag |
) 06 LC AALminvws.

975001
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Verzonden: vrijdag 16 oktober 2020 14:51

Aon ETI Lh

Onderwerp: FW: terugkoppeling BO vraag Covid Vaccinatie

Dank voorje bericht en fijn om te horen dat het bestuur de urgentie begrijrEermee

bezig en ze komt begin volgende week erop terug.

Graag wil ik je informeren dat het —gezien de urgentie- gewenst is om vanuit het RTVM al wel de

nodige opstartende activiteiten op te pakken richting NHG, SNPG en NedXis. We realiseren ons

dat er nog geen enkel definitiel besluit is genomen. Mocht er uiteindelijk een positief besluit

volgen, dan is het uiteraard wenselijk dat de registratic en ondersteuning zo optimaal mogelijk
geregeld 1s en de opstart daarvan kan simpelweg niel langer wachien. Het leek me netjes jou dit

alvast te laten weten en ik hoop dat dit op begrip kan rekenen.

Alvast een [ijn weekend gewenst!

Groet,

0 lhv.nl>

De vraag van VWS is vandaag in het bestuurlijk overleg besproken.

Het bestuur begrijpt heel goed de urgentie en gaat peilen bij de leden of zij ruimte zien om deze

taak erbij te nemen. Om deze peiling te kunnen doen heeft het bestuur meer informatie nodig.

Uliteraard zijn de randvoorwaarden daarbij van belang ( waarbij het element aansprakelijkheid
nieuw is) maar belangrijker is nog de vraag of het mogelijk is om tegenover deze taak die tijd en

ruimte gaat kosten iets gezet kan worden wat de huisarts tijd en ruimte kan opleveren. Een

voorbeeld is het 10 minuten om te zetten in een 15 minuten consult ( met bijbehorende
vergoeding).

Op dit moment denkt het bestuur dat een gesprek tussenfEREEn de minister de zaken niet zal

bespoedigen. Mogelijk later in het proces wel.

Zullen we op korte termijn een afspraak inplannen om dit verder uit te werken?.

Met vriendelijke groet,

CR LTR

5.1.2e

Landelijke Huisartsen Vereniging (LHV)
Domus

pn
Mercatorlaan 1200, 3528 BL / Postbus 20056, 3502 LB Utrecht

Telefoon (085 Mobiel 06 5.1.2e E-mail| ER hv nl
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Onderwerp: RE: notitie LHV

Beste RE
Afgelopen vrijdag had ik nog even ingesproken op je voicemail.

Ik weet niet ofje dat hebt gehoord.
Iv de bestuursvergadering vroegen we ons af of het nog handig was dalle

de jonge misschien nog even contact hebben en dan was ook wel benieuwd ofjullie genoeg
hebben gehad aan onze notitie. We hadden daarover niets meer vernomen. Dus ik hoop van wel.

Anderhalve week geleden hadden we in onze webex algesproken nog even contact te hebben na

verzending van ons stuk. We zijn natuurlijk ook benieuwd op welke wijze jullie dit vraagstuk
voorleggen aan het bestuur.

Met vr gr

5.1.2e

Ministerie van Volksgezondheid, Welzijn en Sport |
Pan lein 5 P 20350 2500EJ Den Haag|
) 06 | |
*

JMINYWS. N

Onderwerp: notitie LHV

Zoals beloofd stuur ik jullie tbv de bestuursvergadering volgende week (13 oktober) informatie

over de vaccinatie door huisartsen met het mogelijke covidvaccin.

We hebben de vragen die jullie hadden nav ons gesprek vorige week donderdage zo goed
mogelijk beantwoord. Mochten er alsnog vragen resten, dan in IEEEik natuurlijk
daarvoor bereikbaar.

We zouden het zeer prettig vinden om deze week richting de bestuursvergadering contact te

houden. Misschien is het nog verstandig datjEsEEe en Hugo de Jonge ook even contact

hebben?

We vernemen natuurlijk graag welk voorstel aan het bestuur wordt voorgelegd tbv de

ledenraadpleging.

[EE

Ministerie van | Zn en oh |
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Dit bericht kan informatie bevatten die niet voor u is bestamd. Indien u niet de geadresseerde bent of dit bericht

abusievelijk aan u is verzonden, wordt u verzocht dat aan de afzender te melden en het bericht te verwijderen. Het

RIVM aanvaardt geen aansprakelijkheid voor schade, van welke aard ook, die verband houdt met risico's

verbonden aan het elektronisch verzenden van berichten.

www.rivm.nl De zorg voor morgen begint vandaag

This message may contain information that is not intended for you. If you are not the addressee or if this message

was sent to you by mistake, you are requested to inform the sender and delete the message. RIVM accepts no

liability for damage of any kind resulting from the risks inherent in the electronic transmission of messages.

www.rivim.nl/en Committed to health and sustainability
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