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Bespreekpunten:

1. Berekeningen leveringen in de tijd
2. Flow chart en roadmap
3. Wv.t.tk

Schema berekeningen leveringen in de tijd

Het RIVM legt twee scenario’s voor bespreking voor.

Scenario A: AstraZeneca niet voor ouderen (B/P behouden voor ouderen)
Scenario B: AstraZeneca wel voor ouderen door GGD en huisartsen=> van het
weekend besproken.

In dit scenario zouden huisartsen zoveel mogelijk met AstraZeneca prikken,
bijvoorbeeld.

GGD:

100-75

Huisartsen:

75/70 naar beneden => AstraZeneca

18-60 met medische indicatie => AstraZenaca

GGD zoveel mogelijk alles met mRNA vaccins
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Huisartsen alleen in instellingen met mRNA vaccins.

Door huisartsen met AstraZeneca te laten prikken, zullen ouderen eerder aan de
beurt zijn.
Wijkt wel af van de huidige flow chart.

Wenselijk om hierover nader advies in te winnen bij GR.

We willen het snelste scenario voor de kwetsbare personen, en dat is zou scenario
B zijn. Hierdoor minder druk op de zorg.

60+ zal 2 maanden eerder gevaccineerd kunnen zijn met dit scenario.

Kans is wel aanwezig dat GR hier pas iets over kunnen zeggen, als er meer
bekend is over het vaccin AstraZeneca.

In de brief

Voorzalsnog beide scenario’s (A en B) uitschrijven.

Voor de plaat (flow chart) vooralsnog scenario A gebruiken.

B kan alleen als GR akkoord is (dit scenario heeft wel de voorkeur).
RIVM wordt gevraagd nader te bekijken.

GR wil eerst alle gegevens Astra, voordat er advies uitgebracht kan worden.
Daarvoor moeten we goedkeuring EMA afwachten, dat is pas eind januari. We
zouden liever eerder willen inregelen. We moeten wel weten of AstraZeneca
geschikt is voor oudere doelgroep.

Met de eerste 800.000 AstraZeneca vaccins kunnen de resterende
zorgmedewerkers bij de GGD’en geprikt worden. Of eerst nog via B/P. Bekijken.

Tav thuiswonenden. 60-65 jarigen als eerste uitnodigen, daarna 70-75 jarigen. Is
onderscheid aanbrengen in deze doelgroepen voor de huisartsen haalbaar?

Huisartsen: 2 leveringen Moderna voor het prikken van bewoners in kleinschalige
instellingen.

Vanaf 8 februari (naar verwachting) met AstraZeneca prikken.

Let op de mensen met een medische indicatie.

Wordt vervolgd.

Voorraadbeheer

We willen niet risico lopen op een tekort voor 2¢ prikken B/P.

Er mag niet meer dan 6 weken tussen de 2 prikken zitten.

B/P nu: tweede vaccin op voorraad hebben als de eerste is prik is gezet.
50% klaar hebben staan, betekent met 25% versnellen.

Wat is een veilig risico?

Bij 50% zullen alle doelgroepen iets naar voren gaan schuiven.

We versnellen door:

-Lage spillage bij GGD (2-3% i.p.v. 10%)

-Meer doses uit flesje (6 i.p.v. 5)

-Aanpassing risico voorraadbeheer.

Deze 3 aanpassingen kunnen leiden tot eerder (1 ipv 15 febr) beginnen met
thuiswonende ouderen

RIVM gaat dit bekijken.

Overige diensten
Kerndepartement

Datum
11 januari 2021
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Overige diensten

CAS/BES 65.000 vaccins Kerndepartement
De (ei)landen hebben gezegd half februari klaar te zijn om te gaan vaccineren.
Dat is nog steeds haalbaar. Datum

11 januari 2021

Volgende week levering beschikbaar voor de ouderen in instellingen.

Vanaf 18 januari starten met de eerste twaalf instellingen =>13.000 bewoners.
25 januari volgt de rest van de instellingen met instellingsarts.

Het loket voor de bestellingen hiervoor is 15 januari klaar.

1 feb start prikken eerste thuiswonende ouderen.

Het uitnodigen van grote groepen mensen kost tijd.

Als elke groep met een pilot start dan kan er meteen met prikken worden
begonnen.

Verzoek is om een concrete datum te noemen in de brief wanneer er gestart kan
worden met de thuiswonende ouderen.

Flow chart en puzzel
60+ grafisch helder maken dat die verder naar voren kunnen.

Mobiele thuiswonende ouderen naar GGD/huisarts (staat nu bij GGD)
blauw/gele balk i.p.v. alleen geel (B/P).

15 februarui start B/P bij ouderen.

Achterkant balkje een pijl naar voren toevoegen om de beweging te laten zien.

QOuderen gaan voor de groep met een medische indicatie. Kunnen ouderen niet
met AstraZeneca geprikt worden, dan starten met mensen met medische
indicatie.

Hoe gaan we verder?

-Brief en plaat verder aanpassen.
-Verwerken wat er is besproken.
-Vanavond eerste versie naar MVWS

Niet alle besluitvorming aan GR adviezen ophangen in brief, alleen daar waar
nodig is (bij nieuwe vaccins)

W.v.t.t.k.

Brandbrieven gehandicaptenzorg en wijkverpleging => zij hebben nu het gevoel
dat ze naar achter zijn geschoven. Hier al iets van een antwoord voor formuleren:
Laten weten dat dit niet het geval is en dat alles zo goed mogelijk wordt ingepast.
Morgen volgt nadere informatie in de brief.

Dashboard, welke getallen gebruiken we? Single point of information.

RIVM op basis van systemen. Die lopen nu nog achter op de werkelijkheid.
Vanavond en morgenavond i.i.g. nog de handmatige cijfers gebruiken.

Zodra andere instellingen gaan prikken (18 januari)=> naar geregistreerde cijfers
toe.

Morgen weer schakelen over data en getallen.

Wanneer wordt er gestart met Moderna?
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Zo snel mogelijk met kleine groep starten. Overige diensten
Beperkingen in transport zijn een belemmering om dit goed uit te kunnen voeren  Kerndepartement
en daarmee kans op hogere spillage.

Een specifieke datum is hierdoor nog lastig te benoemen. Datum
11 januari 2021
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