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51.2e | 5.1.2e mobach.nl];

@rivm.nl]; 5.1.2 [| @rivm.nl]

Sent: Fri 2/19/2021 8:53:43 AM

Subject: RE: BRBA verkenning - ziekenhuizen en registratie/uitnodigingen

Received: Fri 2/19/2021 8:53:44 AM

Ho EEE

Hartelijk dank voorje samenvatting. Laten we even tot dinsdag wachten zodra er meer bekend is over de inhoudelijkheid. Prettig in ieder

geval datje hierin actief meedenkt, dank!

Groet,

ents
Covid-19 vaccinatie

EEE erm.

Rijksinstituut voor Volksgezondheid en Milieu

Programma Covid-19 vaccinatie

--—--Qriginal Message-----

From:IEEEERECNEE @vm25 n>
Sent: vrijdag 19 februari 2021 09:35

SEI @ vm. SEE vm n>: SEEev
a@rivm.nl>

@minvws.nl>

Subject: Re: BRBA verkenning - ziekenhuizen en registratie/uitnodigingen

Hallo,

Dank voor het overleg over de scenario's voor de opschaling via de ziekenhuizen dat we zojuist hadden. Even kort samenvatten:

Jullie hebben aangegeven dat in dit scenario de GGD verantwoordelijk wordt voor de uitvoering. Daarbij is de conclusie dat bij die

structuur CoronlT het platform is dat de GGD'en gebruiken. Een vraag in de richting van BRBA zou dan niet logisch zijn.

Ook hebben we gesproken over de opschalingsplannen naar meer dan 1 miljoen afspraken per week. Daarbij hebben we nadrukkelijk
gewezen op de vraag die dan er ligt of het mogelijk is voldoende op te schalen met het systeem, vooral met betrekking tot het maken van

afspraken.

Voor eventueel verder overleg hebben jullie aangegeven te willen wachten tot dinsdag, wanneer jullie de opdrachtbrief verwachten. Steekt

de opdracht dan anders in elkaar dan hebben we weer contact.

Wij hebben aangegeven altijd te willen ondersteunen waar dat zinvol kan met technologie of met de privacy en security vraagstukken die

spelen.

met vriendelijke groet,

> On 18 Feb 2021, at 15:02, JEEEE- wrote:

>

> Hallo allemaal.
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>

> Dank voor de uitnodiging voor de afspraak morgen en de mogelijkheid om mee te denken over de opschaling!
pe 3

> Twee punten alvast naar aanleiding van de onderstaande mailwisseling;
>

> 1. Datakwaliteit BRBA

=>

> |k hoorde in de aanleiding naar deze bijeenkomst wat kritiek op de datakwaliteit vanuit BRBA en daar herken ik me niet in.

>

> Om zeker te weten dat ik goed zit heb ik het nagevraagd en van de inmiddels meer dan 100.000 vaccinaties die via BRBA naar jullie zijn
overgedragen zijn er +/-1400 records waar we nog problemen mee hebben.

>

> Het foutpercentage is daarmee erg laag.
>

> Dit positieve resultaat is het gevolg van goede samenwerking tussen het team van RIVM en BRBA, de validatie analysetools die we

hebben geschreven en de inspanningen die we over en weer met elkaar hebben gedaan, dit in het licht van schuivende standaarden en

de dynamiek van de campagne.
>

> Als er concrete vragen zijn ben ik altijd bereikbaar, we zitten hier bovenop.
>

ee

> 2. Inzet praktijkkennis
=~

> In de aanloop naar de bijeenkomst hebben we voorgesteld om praktijkkennis van de ziekenhuizen binnen te halen, in de vorm van een

van onze eerste gebruikers, de ICT manager van het UMCG. Onze ervaring is dat dit soort input verfrissend werkt en nieuwe deuren

opent.
>

> Als er sprake is van een mogelijk ongeschikt ict systeem bij ziekenhuizen, dan is het nuttig om iemand met kennis hiervan binnen te

halen.

>

> De inzet is dan om in een open gesprek te kijken naar wat de mogelijkheden en onmogelijkheden zijn, bezien vanuit beleid en bestuur

en gestoeld op een gezonde dosis kennis over hoe in de praktijk zo'n campagne vorm kan krijgen.
po

> Als er belangstelling is brengen we zulke kennis graag in.

>

>

> |k Kijk uit naar het gesprek morgen!
>

> met vriendelijke groet,
=>

>

>IENEINBREA

YVVY
YY

>> On 18 Feb 2021, at 14:22, BEIIEEEBEEZG rivm n> wrote:

=>

>> We zijn op dit moment de + / - aan het identificeren van zowel BRBA als CoronlT voor de registratieinzet. Graag even een moment om

door de +/- te lopen van BRBA.

>>

>> -- Do not delete or change any of the following text. --

>>

>> When it's time, join your Webex meeting here.

po

>> Join meeting
>>

>> More ways to join:
>>

>>
Joi ing li

TT —>

>>

>> Join by meeting number

>> Meeting number (access code): IEEE Meeting password:
> 5.1.2h from phones)
>
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>> Tap to join from a mobile device (attendees only)
>> Netherlands Toll

>> Netherlands Toll 2

>> Some mobile devices may ask attendees to enter a numeric meeting password.
>>

>> Join

>> +31 etherlands Toll

>> +31 Netherlands Toll 2

>> Global call-in numbers

55

>> Join from a video system or application
>> Dial rivm-nl.webex.com

>> You can also dial and enter your meeting number.

>>

>> Join using Microsoft Lync or Microsoft Skype for Business

>> DialBEE IE o/c. webex.com

>>

>> If you are a host, click here to view host information.

>>

>> Need help? Go to https://help.webex.com
>>

>>

-0-

>> From: [iIRAE
>> Sent: woensdag februari 2021 14: 41

@rivm.ni>;

Kr s12efs120f5.120f 51 5.1.2e @rivm.nl>
>> Subject: RE: Urgente vraag voor 13:00: BRBArm met CIMS

>>

>> Nogmaals dank Even twee vervolgvragen die we in een kort oploopje met bedachten —

mogelijk is dit al eerder uitgezocht (waarschijnlijk wel volgenslREN
>>

>>» Uitnodiging: Kan CIMS ook worden meegenomen voor uitnodigingen bij ziekenhuizen? Ja / Nee, en onder welke voorwaarden? Denk

aan RIVM die verantwoordelijk is voor uitnodigingen?
>>

>> « Registratie: Is het mogelijk in ZKH systemen (EPD) te registreren? Hoeveel verschillende/welke EPDs zijn dit er? En kan de BRBA

app worden aangepast worden, of gebruik worden gemaakt van het GGD systeem bij ziekenhuizen?
5.

>> Gr. BARE

>>

>>

LS

>>

>> Proj ectbureau Covid-19 vaccinate

>

>> Rijksinstituut voor VVolksgezondheid en Milieu

>> Programma Covid-19 vaccinatie

>>

>>

>> From:

>> Sent: woensdag 17 februari 2021 11: 57

@rivm.nl>; ERE BES <

>> Subject: RE: Urgente vraag voor 13:00: BRBA koppeling met CIMS

>>

>>

>> Dank hiervoor. Dit gaan we zo meenemen. Excuus voor de urgentie die ons is opgelegd vanuit VWS.

>>

>> Groet,
>>

«;
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>>

CH,

>>

>> HE IEEE
>> Projectbureau Covid-19 vaccinate

>

>>

>> 06

>>IEEE

>>

>> From: SEED @rivm.ni>
>> Sent: woensdag 17 februari 2021 11:13

@rivm.nl>
>> Subject: RE: Urgente vraag voor 13:00: BRBA koppeling met CIMS

>>

IH
>>

>> in vervolg op ons telefoongesprek zojuist, bevestig ik watEEE s chit.
>>

>> |n uiterste geval BRBA wel inzetten bij vaccinatie in de ziekenhuizen, ofschoon dit een ongewenst scenario is omdat het landelijk
register daarmee bronsysteem wordt én de vaccintoediener geen eigen registratie heeft die noodzakelijk is vanwege de WGBO.

>>

>> Met vriendelijke groet,
>>

512e 512e s512:2t 512e 512

5.1.2e | 5.1.2e

5.1.2e 512e 5122 1: 51.2e

>> RIVM Postbus 13720 BA Bilthoven

227431 (0) S0MERELN vr +3106 | Kamer fe:
>> Aanwezig:
>>

>>

>> From EEeri nb
>> Sent: woensdag 17 februari 2021 11:06

= @rivm.nl>
>> Subject: RE: Urgente vraag voor 13:00: BRBA koppeling met CIMS

>>

>3EREENk zou het wat anders willen formuleren.

>>

>> + Uitgangspunt voor de registratie van de uitgevoerde vaccinaties is dat de vastlegging gebeurt door (of namens) de verantwoordelijk
arts in zijn registratie. Vanuit deze (bron)registratie vindt verstrekking plaats aan RIVM (gepersonaliseerd bij opt-in en geanonimiseerd bij
geen toestemming).
>>» De ziekenhuissystemen (EPD's) zijn niet voorbereid op de vastlegging van de vaccinaties en de dataverstrekking aan RIVM. Op
grond van de ervaringen met de systemen van huisartsen en instellingen kan hierin niet binnen enkele weken worden voorzien.

>>» Ziekenhuizen hebben eerder gebruik gemaakt van de BRBA app. Dit is een applicatie die data vastlegt t.b.v. verstrekking aan RIVM,;
het is geen bronregister. Voor de vaccinatie van acute zorg medewerkers (en ook prikkers in instellingen en de huisartsen) is dus

afgeweken van het uitgangspunt van vastlegging aan de bran.

>>» Vanwege handmatige invoer blijkt uit analyse van de datakwaliteit dat de aangeleverde data vanuit de BRBA app relatief veel fouten

te bevatten in zowel persoonsgegevens als vaccinatiedata.

>> « Conclusie: op het punt van registratie is er nu geen toereikende infrastructuur beschikbaar om de genoemde grote aantallen

vaccinaties vast te leggen, zonder concessies te doen aan de uitgangspunten voor registratie en de datakwaliteit.

>>

>>

>> From: SEEN evn
>> Sent: woensdag 17 februari 2021 10:44

>> To: BER rivm.nl>; EEE @rivm ni; SEEvn. l>
>> Cc: BABA @rivm.nl>
>> Subject: RE: Urgente vraag voor 13:00: BRBA koppeling met CIMS
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>> Importance: High
>>

>> Allen,
>>

>> Deadline over deze vraag is vervroegd naar 13:00 om een antwoord naar VWS te sturen. Net met|EEEIbesproken onderstaande.

>>

>> Kunnen jullie aanvullen waar mogelijk zodat we tot een conceptreactie kunnen komen in elke zinnen?

>>

>> Reactie voor VWS - ter validatie:

>>

>> |n het geval van grootschalige inzet van ziekenhuizen in het 2,5m prikken per week is de BRBA app geen realistische optie, maar moet

er [placeholder hier: wat moet er technisch / uitvoeringsbasis gedaan worden] want de huidige opzet behelst de volgende drie grootste
risico’s:

>>

>> « Met de inzet van de BRBA app voor registratie van pati€nten na het prikken is niet voldaan aan de WGBO — deze vereist dat de

invoer gebeurd door de verantwoordelijke arts die de registratie voert.

>>» Datakwaliteit behelst grote risico’s — huidige analyse van RIVM laat zien dat er substantiéle fouten in de data zijn.
>> + In geval van bijvoorbeeld een recall zou het mogelijk kunnen zijn dat er data verloren gaat. Data zal niet in het medische dossier van

de huisarts belanden.

>>

>>

>> Dank alvast voor de urgentie op dit viak en de hulp.
>

>> Gr. EAE

>>

>> -mm

>>

>> IE IEEE
>> Projectbureau Covid-19 vaccinate

CS
>>

>> 06 5.1.2e

>IRAE@rivm
ru

dr I A EET TET ea ur Eee TE Ta ee Er

>> Rijksinstituut voor Volksgezondheid en Milieu

>> Programma Covid-19 vaccinatie

>>

>>

>> From: ENE] EXE] EKECEM @rivm. i>
>> Sent: woensdag 17 februari 2021 09:53

@rivm.nl>
>> Subject: RE: Urgente vraag voor 13:00: BRBA koppeling met CIMS

>>

>> Beste mensen,

>>

>> BRBA kan fors opschalen:
>> « Technisch

>> + M.b.t. uitgifte inlogcodes.
>> + Zie aanhangsel.
5

>> Graag vast blijven houden aan de registratiestrategie i.g.v. opschalen:
>>

>> Registratie:
>> Uitgangspunten:
>> « Registratie aan de bron. De bron is het informatiesysteem van de vaccinatietoediener.

>>» De vaccintoediener is verantwoordelijk voor juistheid en compleetheid van de registratie aan de bron, informed consent van de cliént

t.b.v. aanleveren van vaccinatiedata aan het RIVM, en voor tijdig aanleveren van de data.

>> « Specificatie van vaccinatiedata en aanleveren van vaccinatiedata aan RIVM zijn conform aansluitvoorwaarden RIVM. Voor

gepersonaliseerde vaccinatiedata DPV_161 voor geanonimiseerde vaccinatiedata DPV_210.
>> + Aanmelden voor gebruik BRBA volgens hitps://aanmelden.brba.nl/
>> +» Gebruik van BRBA volgens https://docs.brba.eu/handleidingen/
>>» Helpdesk BRBA: @brba.nl, en telefoonnummer 088-9324332.

>>» Inzage door cliént via cliéntportaal vanaf eind maart 2021: https://www.rivm.nl/mijnrivm-vaccinaties
>> « Inzage door cliént via PGO, planning volgt: https://youtu.be/VKDAIWU35s
>> + Inzage in cijfers: https://www.rivm.nl/covid-19-vaccinatie/cijfers-vaccinatieprogramma
>> Registratiestrategie:
>> « GGDGHOR registreert cliénten in CoronlT

>> +» GGDGHOR reqistreert eiaen medewerkers in CoronlT
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>> » Huisartsen registreren hun cliénten in de HISsen

>> « Instellingen voor langdurige zorg registreren hun cliénten in EVS of EPD (dit verschilt per instelling)
>> « [nstellingen die geen eigen registratiesysteem hebben of geen data kunnen aanleveren melden aan het RIVM via BRBA

>> « Huisartsen die zichzelf en eigen personeel vaccineren melden aan het RIVM via BRBA

>» Instellingen die eigen personeel vaccineren melden aan het RIVM via BRBA

>> + Mogelijk komen er nog nuanceringen in deze strategie om zeker te stellen dat de complete doelgroep geregistreerd wordt.

>>

>> Met vriendelijke groet,
>>

>> ERED 512e s12¢ 5.1.2e 512

5.1.2e 51.2e ste

>> RIVM Postbu BA Bilthoven

>> T: +31 (0) 30 Mm: +31(0)c IIENEDI | Kemer Jed [51.20]
>> Aanwezig:
>>

>> From: SEEiv ni>
>>

Sent
woensdag 17 februari 2021 09:39

>> Ce: 5. i]2 @rivm.ni>:
|

>> Subject: RE: rll vraag voor 13:00: BRBA painG met CIMS
>>

>> Allen, ik hebBEeven gebeld om beter te begrijpen wat de vraag achter de vraag is. De BRBA app is immers wel door de

ziekenhuizen ingezet, maar dit betrof medewerkers acute zorg. lk begrijp dat het nu om patiénten gaat. Op grond van de Wgbo moet de

vaccinatie in het dossier worden vastgelegd van de verantwoordelijk arts. De ziekenhuissystemen zijn niet aangepast, kunnen hier niet in

voorzien. Een uitzondering hierop is Chipsoft, omdat dit systeem ook gebruikt wordt als HIS.

>>

>> N.B. Ik stel vast dat ook met huisartsen gesproken wordt over (forse) opschaling.
»

>> Ben ik spreken om 10.00 uur verder.

>>

>> Groet

>>EE
>>

>> From: A. <P @rivm.nl>
>> Sent: woensdag 17 februari 2021 09:26

>> To: ERED BE 2
. @rivm.nl>; EERE ERE <

>> Cc: A.

i

i

2e 5.1.28 < A

>> Subject: Urgente vraag voor 13:00: BRBA koppeling met CIMS

>> Importance: High
>>

> IBEX (ik heb ERE even niet meegenomen, misschienBE cat ji deze kan doorzetten?)
>>

@rivm.nl>
Qrivm.nl>

@rivm.nl>
@rivm.nl>

>> Een urgente vraag die we inzichtelijk moeten hebben aangezien we een scenario aan het uitdenken zijn voor schaling en voor 13:00

moeten beantwoorden. Hopelijk kunnen jullie, eventueel los van elkaar, deze inschatting maken.

>>

>> + In het geval dat ziekenhuizen enkele miljoenen prikken per paar weken zouden zetten, hoe verloopt dan het registratieproces?
>> « Ziekenhuizen hebben de BRBA applicatie. Kan hier / en is het nodig, hier een koppeling met CIMS te maken? Indien zo, welke

onderliggende bouw elementen zijn er nodig met jullie inschatting van doorlooptijd/bouwtijd?
>>

>> Enige ‘fact based’ materialen (bv. een architectuurplaat, of stroomschema) zouden erg handig zijn.
>>

>> Bedankt, en excuus voor de urgentie.
>>

>> Bedankt,
>>

5

>>

>> Projectbureau Covid-19 vaccinate

>>

>>

>> 06 5.1.2e

>>IEE@rivm nl
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>> Rijksinstituut voor VVolksgezondheid en Milieu

>> Programma Cavid-19 vaccinatie

>>

>>

>>

>>

>>

>> Dit bericht kan informatie bevatten die niet voor u is bestemd. 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.rivm.nl/en Committed to health and sustainability
>>

=>

>> <Mail Attachment.ics>

>

>

ie

- EEENEEN
=>

> email: EE3@vm25nl
> voice - sms - signal: +31 (OEE
>

YV

YY

email: BEEd@vm25.nl
voice - sms - signal: +31 olIEEN

Dit bericht kan informatie bevatten die niet voor u is bestemd. 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<http://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. rivm.nl/en<http://www._rivm nl/en> Committed to health and sustainability


