1069050

Bespreking MT-IDS

Vergaderdatum en tijd Maandag 18 januari 10.00 - 12.00

Vergaderplaats T0.19

Deelnemers | 512 N 512 | (GoToMeeting),

1

L1, [ e—— (verslag)

Inhoudelijke discussie

1.1 Corona update

Punt 1: Antigeen sneltesten

Aanbesteding sneltesten, er worden testen uitgekozen en gevalideerd. Bedrijven van testen die

niet voldoen aan onze eisen, zetten steeds vaker juridisch stappen. Werknemers ervaren hier

druk van. OMT heeft dit besloten en niet RIVM. Inkoop LCH/dienst testen zegt nu RS
IVM adviseert en geeft een percentage van de werking en het RIVM is de

messenger“zitten hierbij om te coachen hoe hier mee om te gaan, s op
de hoogte. Werkgroep testen zouden dit moeten oppakken.

Punt 2: validatie nieuw soort sneltesten nodig?

LCT afstemming: geen nieuwe sneltesten te valideren, behalve als er nieuwe aangeschaft

moeten worden op verzoek van VWS. ledereen mee eens.
RIVM wel blijven monitoren

Punt 3: Serofogie

Serologie > wel kopen? Ligt bij gezondheidsraad. Achterliggende vraag: Mensen met antistoffen
achteraan zetten? Gaat RIVM niet over. Is hier een plan over bekend bij VWS? Het is uitgezet in
Taskforce virologie en |1V,

Punt 4: Pilots grootschalig testen
Door de UK variant en aantal grote pilots die in het land gaan lopen worden er meer testen

uitgevoerd. Landelijke stuurgroep pakt dit op. Er gaat meer getest worden, epidemiologen zijn
aangehaakt en gedragsunit. Zij gaan kijken naar de mogelijkheden wbt mensen in quarantaine
controleren, coachen om thuis te blijven etc.

Punt 5: Thuistesten of klassikaal

Thuistesten ziet nog steeds graag gebeuren: zelf testen en/of klassikaal (zie
vorige week). Ze willen alleen geen rekening houden met hygiéne, (besmet)afval ook niet, bij
positief resultaat toch naar teststraat. Zo hoeft er geen arts aanwezig te zijn. 5.1.2e

is hierbij aangehaakt. Loopt.

Punt 6: Proces afspraken Antigeen testen

Dienst Testen meld of er proces afspraken gemaakt kunnen worden? Als voorbeeld de test
straat Zwolle anitgeen doet het niet, wat gaan we dan doen? Proces afspraken hierover maken.
Wie moet je bellen etc. Loopt.



Punt 7: Sequencen Corona

Sequencing loopt. LCT wordt deze week ingelicht SRR al de kiemsurveillance melden aan
OMT, en bij voorkeur toevoegen aan dashboard. Vanmiddag overleg over. Grootschalig en
geautomatiseerd geeft uitdagingen. CDC wilt weten wat de capaciteit is per Iand.m'leeft
hier navraag over gedaan. LCT zegt dat er genoeg capaciteit is, maar dat is nog onduidelijk. Meer
mensen (praktisch en analystisch) moeten hiervoor bij komen,

1.2 Pipetpunten, Lockdown en gevolgen voor werkzaamheden

Pipetpunten zijn binnen: 300.000 universele, uit India. Puntjes uit China en “Originele” punten
volgen wrs ook.

Verdeling van puntjes: kritische processen, en wat is er inmiddels nog meer kritisch en hoeveel
pipetpuntjes kost dat dan? Hoe gaan we dit aanvliegenmm zijn nu kritische
processen, wat willen we gaan opstarten, hoeveel mensen werken er aan, en hoeveel

en zij stuurt het naar
itnodigen voor MT

pipetpunten hebben we nodig? Alle AH op een rij zetten naar
Wij zelf als afdeling de keuze maken wat is belangrijk.
volgende week. Deze week nog niet opstarten van niet-kritische processen! SARSliva
(virologisch) is wel opgestart en ilt ook starten (bacteriologisch).
Volgen er meer ladingen? Ja. Hoe verhoudt zich dat tot wat er normaal gebruikt wordt? Als dit
bekend is, hoe gaan we hier dan mee om en hoe starten we alles weer op etc. Het Landelijke
team heeft er miljoenen besteld die eind januari binnen zouden moeten komen. Verschillende
leveranciers betekend wel steeds valideren.

1 voorwaarde dat ze ook functioneren en evalidatie. Dit wordt vandaag of morgen

gedaan. oordineert dit.
Eerste levering om kritische processen te garanderen Via LCH bestellen van nieuwe
voorraad (heel NL).

1.3.a Bijeenkomst 5 advies

Meeting as donderdag gaat door, zal 2 uur durenmelt vanuit huis in. Ook planning maken
voor komende periode ereiden dit voor.

1.3.b Strategisch bijeenkomst 28 januari

FENin t kort: over IDS, meerdere sessies zijn al geweest, verhaal gedeeld, waren mismatches,
5.1.2e hlle stukken tot 1 verhaal gemaakt.

Prioriteiten checken en bespreken metﬂafgerond.
Missie, visie, en prioriteiten: waar gaan we aandacht aan besteden? Mensen informeren hoe we

IDS zien en feedback laten geven. Bedoeling is dat we 28 januari samen komen, 1 persoon van je
eigen afdeling mee nemen naar de sessie. Het doel is dat hieruit volgt een final rapport, met
hopelijk een goed verhaal.

Met elkaar: hoe gaan we iedereen betrekken van de afdeling en ook mensen om ons heen.
Uitdagingen: kan er 1 iemand per afdeling een hele dag uit geroosterd worden? Is het voor ons
zelf mogelijk met alle werkdruk?

Praktische uitdaging: er mogen maximaal 10 mensen per ruimte. Laten we er 2 sessies van
maken. We willen wel door, en andere mensen moeten nu betrokken gaan worden.

Aanwezig in welke samenstelling, inventarisatie door [l
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alleen ochtend,alleen middag. Dus hele dag: 2x halve dag met
verschillende groepen is ook mogelijk. 9-12 en 13-16 uur. Geaccepteerd.

Neem mee: een medewerker met frisse blik, niet perse top expert nodig, labbeheerder/goede
analist.

1.4 Doodbedrijfstest 3 februari
Zijn hier processen voor? mneld dat dit jaarlijks gebeurt. Die dag niet belangrijke testen
inplannen. PC en apparatuur uit. Reminder tegen die tijd.

buiten verzoek

2. Actielijst
Niet besproken

3. Mededelingen / actualiteiten
mail van ver de toekomst van de diagnostiek. Mail doom&

wij nog toevoegingen hebben. IDS MT wilt input leveren. Een uur hier voor reserveren in
hiervoor uitnodigen. Datum plannen hiervoor.
- B de 2 minuten vooraf, gaan we dit doen? MT lunch hiervoor gebruiken?

eeft kennisgemaakt metmbegint met kleine stapjes.
P Pletaling van achterstallig diagnostiek van detensie, lijkt toch betaald te gaan worden!
Daardoor gaat IDS diagnostiek in de plus beginnen.

evaluatie MT overleg aanwezig blijven via GTM? Prima GTM en ook live aanwezig is ook
mogelijk.

4. Ter vaststelling

- Wettelijke AGP code voor arts microbiologen. Is al gemeld dat we het hebben gedaan.
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- Vaccinatiebeleid : Controle van AH mmlt graag contrale over welke vaccinaties zijn
aangevinkt. wat vind de rest? Bij W n door medewerker, krijgt betreffende AH en CH
een cc van de aanvraag. Daar is dan een controle moment waar nog actie op ondernomen kan
worden. Dit is dan voldoende. Afgerond.

- Verslag 11 januari > geen opmerkingen?

5. Collegiale toetsing

Ter kennisneming



Datum

4-11-2019-4

10-2-2020 -2

13-7-2020-2
28-7-2020-2
17-08-2020-1

17-08-2020 -3

17-08-2020 -4

25-08-2020-1

25-08-2020-2

28-9-2020-1

28-9-2020-3

28-9-2020-4

28-9-2020-8

Actie

Deadline/status

Inventarisatie met welke landen we een structureel datasharingssysteem hebben
en met welke incidenteel. Actie AH om dit na te gaan en te delen met tbv
AVG dossier.

Zie mail RPN 9/1/2020. Wordt later ivm
corona.

17/08: P bespreekt dit met P wat
de status Is|

26/10: Deze week geéscaleerd naar
we krijgen geen

Afwijking 05303 (over aanvraagformulieren als contract) bespreken met

naam van een jurist.
Bespreek metmme te borgen in KHB
oid: de link naar de overeenkomst inzake de
geneeskundige behandeling (titel 7, afdeling
5 van boek 7 van het Burgerlijk Wetboek)
https://wetten.overheid.nl/BWBR0005290/2
018-09-19#4Boek?7_Titeldeel7 Afdeling5

Registratie uitbesteed onderzoek

Afhandeling AVG verzoeken bespreken met

05/08:mee berzig, bijna afgehandeld

Gaan nadenken over organisatie centrum brede IDS meeting, met als thema
verhuizing.

25/08: Twee data zijn geprikt, er wordt
gecheckt of het op locatie officieel mag

In gesprek met FCC over extra capaciteit kwaliteit.

In gesprek met 5.1.2e over Nagoya procedure

26-10: Loopt. Ik heb nagaan gedaan.
Inventarisatie loopt en afronding wordt eind
2020/begin 2021 verwacht

gaat in gesprek met hem over financiéle
ona euning.

W. Is bespreekpunt voor CH

CEPI N gaat in gesprek me 5.1.2e om verheldering te krijgen over
Historische unilab data (AVG, kosten en behoefte datawarehouse).h

bespreekt deze zaken ook tijdens de Labraad en NN

26-10: Open. ?

5.1.2e denken na over kaders binnen de corona maatregelen voor een
uitje en nemen contact op met de activiteitencommissie.

26-10: Afspraak met activiteitencommissie &
IDS meeting staat op 19 nov.

SR maakt een opzet voor een lijst van de auditors van BSL 3 lab (welke testen
vallen binnen de scope en welke eisen moeten de auditoren aan voldoen). De rest
van het MT kan dit aanvullen.

R maakt een overzicht voor de audit / taken die normaal gesproken bil

iggen.

26-10: Moet nog maams op vakantie

RV hespreekt de mogelijkheid met@)m te kijken naar een kleine
steekproef van de werkdruk onder de medewerkers
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12-10-2020-1

12-10-2020-3
09-11-2020-4
16-11-2020-1

16-11-2020-2
23-11-2020-1

23-11-2020-2
23-11-2020-3
14-12-2020-1
14-12-2020-2

04-01-2021-1

04-01-2021-2

04-01-2021-3

04-01-2021-4

IEEEE o¢ de aangifte procedure werkt voor

medewerkers van het RIVM die bedreigd worden.

maakt de lijst met ondersteuning bedrijfsvoering af met input va
(contractmanager).

AH’s leveren input voor eindejaarsmeetingquiz 2020, zie mail 10-11 13.27 van

afgehandeld

Presentatie voor de audits

30-11 presenteren aan MT, afgehandeld

Medewerkers attenderen op rondzendingen

IDS is door gevraagd de selectiegesprekken te doen voor de rol van de
projectleider labrobots. Actiepunm de juiste personen vanuit IDS hierbij
aan te sluiten.

Niet kritische processen tijdelijk stopzetten ivm de leveringsproblemen van filtertips

afgehandeld

Inplannen overleg] over inrichten crisisteam

aakt een indicatie voor de MMM er detachering

CEWIENinformeert centra met kritische processen in het lab en vraagt alvast na te
denken wat nog anders kan als we moeten prioriteren binnen de kritische
processen, mochten er nog steeds niet genoeg pipetpunten binnen komen.

11-1-2021 pipetpuntjes nog steeds niet
binnen. Alleen kritische processen blijven
doorgaan.

geeft na goedkeuring van het vaccinatiebeleid door aan het vaccinatieteam
dat binnen IDS medewerkers zelf het WOF formulier kunnen invullen en dat dit
voor stagiaires en nieuwe medewerkers meestal door stagebegeleiders of
inhoudelijk deskundigen gedaan zal worden.

afgehandeld

evlinventariseert bij MT-Clb of een gezamenlijke projectleider voor de AVG
aangesteld kan worden.

mwerlegt met MT-Clb over de gevolgen van de pipetpuntjestekorten, en
informeert of andere centra werk over hebben en of de AMR surveillance weer
opgepakt kan worden.

11-1-2021 AMR mag opstarten.

Elkaar via mail op de hoogte houden over extra werkzaamheden voor
labmedewerkers.
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