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Bespieiing Kerngroepoverleg: overleg vaccinatie GGZ nthE 0]
Vergaderdatum en -tijd 26 januari 2021 16:00-17:00 uur
Vergaderplaats Via Webex Datum

26 januari 2021
Deelnemers RIVM:

(registratie); VWS:

DNGZ:
(registratie),; Valente:

Parnassiagroep

Ons kenmerk

Notulen vorige week zijn goedgekeurd.

Nieuwsbericht vertraagde levering AZ en vermindering hoeveelheid
levering. Wat voor impact dat gaat hebben op eventuele heroverweging
op de vaccinatiestrategie vanuit het ministerie is nog niet bekend.
Volgende week dinsdag 2° kamer brief.

1. Vaccineren ambulante medewerkers
NGGZ krijgt van enkele leden door dat het zelf vaccineren van ambulante
medewerkers ongewenst en in sommige gevallen onmogelijk is.
Bespreken van een alternatieve route.
Voorstel op snelheid en urgentie richten op intramurale setting.
Voor de extramurale zorg wel de uitvraag doen. Want aantallen zijn wel
bruikbaar.
Aantallen in ambulante zorg: extramurale zorgmedewerkers zullen
meegenomen met overige zorgmedewerkres. Uitnodigende partij is
werkgevers: prikkende partij instelling. Hier moet nog uitspraak op
komen.

2. Draaiboek
(ErasmusMC) is projectleider bij de acute zorg en

verantwoordelijk voor het draaiboek, interne logistiek vanuit LNAZ. Dit
moest voor 70 ziekenhuizen gecodrdineerd worden. Campagne was
uitnodigingen acute zorgmedewerkers.
Door technische problemen heeft ze niet kunnen vertellen. Dit verschuift
naar donderdag.
Donderdag komt er de projetleider bewoners van het RIVM vertellen over
vaccinatie van bewoners.
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3. Hoe om te gaan met verschil in vaccin voor 60+ en anderen Datum
Er zijn verschillende vaccins. Wel Mrna geen Mrna. Deze hebben andere 26 januari 2021
eigenschappen.
Mrna-vaccins lopen vooralsnog geen vertraging op. AZ zal minder kunnen
leveren. Donderdag in kaart hebben die voor doelgroep in aanmerking
komen voor Mrna vaccin. Een groot deel van deze groep zal alshog AZ
ontvangen. Alleen op aanraden arts (adhv gezondheidsverklaring) kunnen
deze mensen Mrna-vaccin ontvangen. Route hoe dit gaat (wie prikt, wie
dit besluit) is nu niet helder.

Uitzoeken route mensen met medische indicatie (via huisarts?). Actie
5.1.2e

Ons kenmerk

Procesplaten in vaccinatiecampagne:

Procesplaat 1

Hoe gaan we de vaccins bestellen. In de scopebepaling hoeveel mensen er
gereserveerd worden voor deze doelgroep.

Handleiding volgt nog.

Procesplaat 2
Dit betreft een overzichtsplaat met tandwielen aangezien elke proces
afhankelijk van elkaar is.

4, Voorbereiding op donderdag en benodigde acties in de tussenliggende
dagen.

Donderdag scope bepaling. Doelgroep niet in dit traject. Die staan
meegenomen in zorgmedewerkers overig. Wat is criterium waar die groep
aan moet doen.

Wvttk:

*Instellingen worden benaderd door SNPG. SNPG stuurt instellingen met
een bestelformulier voor vaccins. Dit zou niet moeten gebeuren, alleen
instellingen van verpleeghuizen en gehandicaptenzorg zouden deze mail
moeten ontvangen. Uitzoeken BN

*Donderdag zal er een concept draaiboek GGZ klaarliggen, zodat deze
ook besproken kan worden actie

*Instellingen (zonder instellingsarts) zoeken spontaan met ziekenhuizen
contact mbt het vaccineren van zorgmedewerkers. Ziekenhuizen willen
hen prikken. Instellingen bestellen vaccins en ziekenhuizen prikken.
Moet er dan toestemming worden gevraagd bij VWS om hier eventueel
een definitieve route van te maken? Actie EREEVWS

Let op: Registratie clienten loopt via instellingsartsen. Registratie
zorgmedewerkers via BRBA instelling of in dit geval BRBA ziekenhuis.
Daar moeten duidelijke afspraken over gemaakt worden.

*Is het een probleem als je vaccinatie uitbesteed? Medische
verantwoordelijke moet akkoord zijn.

*Criterium overige zorgmedewerker: Zorgmedewekers die patienten
behandelen of verzorgen. De overige medewerkers ontvangen een
uitnodiging via de reguliere weg.

Is het 1,5 meter of direct patiéntencontact? VWS en

*AstraZeneca betreft 2 vaccinaties (interval nog onbekend)
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* Patiénten die kortdurend zijn opgenomen: een instelling kan kiezen om  p.tum
kortdurende kan vaccineren maar is wel verantwoordelijk voor 2° prik 26 januari 2021
(patiént moet terug naar instelling).

Andere keuze is deze persoon niet prikken. Deze krijgt in zijn/haar
categorie een uitnodigingsbrief.

*Nieuwe patiénten ook vaccineren? Meenemen in evaluatie. Instroom van
cliénten meenemen. :er lopen nu gesprekken over vangnetten voor deze
uitzonderingsgevallen.

*Toestemming vragen aan patiénten en hun naasten.

Lang proces om toestemming te vragen voor cliénten voor registratie.
Oplossing op toestemmingsformulier 3 vaccins benoemen. ledereen is
akkoord.

Ons kenmerk

Volgend overleg zal in Teams plaatsvinden. Vergadering: 16.00-17.30
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