1089609

To: 5.1.2e ) minvws.nl
Cc: 512 [ 512 [ofiuRiR @rivm.nl]
From: 5.1.2e

Sent: Wed 2/3/2021 1:17:40 PM
Subject: FW: [External] - RE: Scenarioplanning 27.1
Received: Wed 2/3/2021 1:17:45 PM

- I

Hierbij de modellering van vandaag nav de vraag van Nog met de GGD gesproken, zij kunnen niet alle AZ
prikken deze maand. Dit is dus een puur getalsmatige plaat zonder directe link met uitvoering en wat daar kan.

Overigens blijft het met de lhv ook moeizaam en sleuren, dus ik hoop dat onze uitkomst van gister blijft staan.

Met vriendelijke groet,

Rijksinstituut voor Volksgezondheid en Milieu

Postbus 1
3720BA Bilthoven

Secretariaat

Verzonden: woensdag 3 februari 2021 12:05

5.1.2e @rivm.nl>; 1. @unilever.com>
5.12e E SHPLE @ rivm. nl>; ivm.nl>; @rivm.nl>;

5.1.2e @rivm.nl>
Onderwerp: [Spam] RE: [External] - RE: Scenarioplanning 27.1

[ale]] 5.1.2¢

Dat heeft met de eerste leveringen van AZ te maken; wij hadden een iets ander leverschema waarbij in week 7 al meer
binnenkwam. Ik heb het aangepast, dus iets langzamere opstart. Echter:
* We hebben nuin week 6-9 ongeveer 5.1.1c
* Als die direct weg geprikt worden op de groep van langdurige zorg 51.1c
¢ Heb nuin maart nog 335k staan in week 11, verder niks voor g1 (is daar meer over bekend?)
* Alle groepen die dus na de zorg beginnen, in dit geval 60-65, zijn bEZiE vanaf week 9 tot eerste leveringen van april

is die in week 9-10 klaar.

* Totaal Q1 staat nu op ~1,1mln vaccins; dus daarmee kan je zor doen en hou je nog over voor de groep 60-
65; waar rond de 1mlIn mensen in zit; dus ~50% van die groep

Ook de dosis uit een vial zit er in, dus die kan ik zo instellen voor de hele horizon. Echter, heb ik dit nu niet gedaan; voor de
leveringen van februari heb ik het handmatig in “leveringen” gezet. De verwachting van en mij is dat zodra dit “common
pratice” is, AstraZenca op dosis gaat leveren en niet meer op vials (net als bij pfizer); horen het graag als dit niet klopt.

Op de achtergrond zijn we me bezig met een nieuwe versie van het model die wat mooier werkt en
duidelijkere grafieken laat zien. Zodra die af is zullen we die delen, maar voor deze vragen werkt huidige model prima.
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Mvg,

5.1.2e

From: 5.1.2e
Sent: woensdag 3 februari 2021 11:02
@ unilever.com>;
5.1.2e E 512 IR @rivm.nl>;
5.1.2e @rivm.nl>
Subject: RE: [External] - RE: Scenarioplanning 27.1

[

Dat is snel, dank! hoeveel tijd kost dat omdraaien je ongeveer? Dat ik een beetje gevoel heb bij wat ik vraag.

Het verbaast me dat die zorgmedewerkers zo snel klaar zijn; nu zou je 1 week na hen al starten met 60-65? Dat
begrijp ik niet zo goed, want zoveel astra krijgen we niet. we hebben bijna alle febr leveringen voor hen nodig - idd
vallen ook de ggz medewerkers daar in.

overigens hoorde ik gisteravond dat we niet 10 maar 12 doses uit een vial halen; dus de astra leveringen van iig
februari zijn 20% meer dan we dachten. Zie bijlage

rivm.nl>

@ unilever.com>

Drivm.nl>; Kk

kan je die ggz medewerkers nog toevoegen, niet de bewoners (de rest van je aannames klopt) ?

Met vriendelijke groet,

Rijksinstituut voor Volksgezondheid en Milieu

Postbus 1
3720BA Bilthoven

Secretariaat

van: <o unilever.com>

Verzonden: woensdag 3 februari 2021 10:38

Aan: [IIEEETIN < rive.n>; [T < unilever.com>




1089609
cc: JEEMleivn.ob>; SNl o . l>; Il ivn o>

Onderwerp: [Spam] RE: [External] - RE: Scenarioplanning 27.1

Hoi EXE

Zoals ik het nu begrijp:

* Eerst: Zorgmedwerkers gehandicaptenzorg+wijkverpleging+verpleeghuis & revalidatie
* Dan 60-65
¢ Dan gelijktijdig:

O Intramurale GGZ-patiénten en hun zorgmedewerkers

© Mensen <60 met medische indicatie

Of valt GGZ binnen langdurige zorg?
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Mvg,

Sent: dinsdag 2 februari 2021 20:42

@ unilever.com>
@rivm.nl>; @rivm.nl>

Subject: FW: [External] - RE: Scenarioplanning 27.1

Even een vraag - vws wil graag weten wat de doorlooptijd is wanneer we de medewerkers van de langdurige zorg
*(uit mijn hoofd EERST vaccineren met alle beschikbare Astrazeneca

En daarna beginnen met 60-65. Dus de prioritering van 'B1 prioritair’ omdraaien; eerst de medewerkers, dan de
groep 60-65 starten. En daarna alle andere groepen die anders samen zouden zijn gestart met de lz-groep (rij 212,
214, 215). Kan je een ‘bl omgedraaide prioriteit” model maken en sturen? Kost dat veel werk, lukt dat ergens
morgen? Dank vast!

Met vriendelijke groet,
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5.1.2e

Rijksinstituut voor Volksgezondheid en Milieu

Postbus 1

3720BA Bilthoven
512e

Secretariaat

van: JEENl o cniever.com>

Verzonden: vrijdag 29 januari 2021 09:05

Aan: [IEEEDINN < rivm.ni>

Onderwerp: [Spam] RE: [External] - RE: Scenarioplanning 27.1

Momenteel

MviI

Sent: vrijdag 29 januari 2021 08:30
To: [INEEEN EEENN  nilever com>
Subject: RE: [External] - RE: Scenarioplanning 27.1

Dank. Kan jij mij ook nog de laatste excels sturen die hieronder liggen?

Met vriendelijke groet,

Rij!sinstituut voor VoiEsgezon!!ei! en Milieu

Postbus 1
3720BA Bilthoven

ecretariaat

Van: < unilever.com>

Verzonden: donderdag 28 januari 2021 21:03

arivm.nl>;

@ unilever.com>
@Drivm.nl>
Onderwerp: RE: [External] - RE: Scenarioplanning 27.1

Klopt inderdaad; scherp! Heb het aangepast. De prikken van astrazeneca 60-65 groep vielen nog onder de GGD en niet bij de
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huisarts, vandaar dat die hoger leek, wat niet klopt. In realiteit prikt GGD vooral pfizer, en daarvan hebben we maar rond de
in het eerste kwartaal, vereiste capaciteit zou daar niet boven moeten komen, tenzij AZ of moderna ook via ggd’s gaat.

MVgr

Sent: donderdag 28 januari 2021 20:54

rivm.nl>; S 5.1.2e
@rivm.nl>; unilever.com>;

@unilever.com>

G rivm.nl>; rivm.nl>

Subject: RE: [External] - RE: Scenarioplanning 27.1

@rivm.nl>;

Ha allen,

Idd fijn dat dit alweer verwerkt is — dank[E§EBJ(en misschien )! Ik moet er nog even goed naar kijken (ander
overleg vanavond) - de afstemming met ggd is idd belangrijk en ligt mi bij programma;hof ik, dus
laten wij dat onderling even afstemmen ok?

Met vriendelijke groet,

o
iy
o
®

51.2e

!U!smstltuut voor 5oiasgezon!!el! en Hllieu
Postbus 1

3720BA Bilthoven

5.1.2e
Secretariaat

Dubbel
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