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Onderwerp: webinar medisch specialisten 27 03: aandachtspunten

Gisteravond was de webinar voor medisch specialisten. Goed beeld over de ervaringen van artsen in verbinding tot de nieuwe

leidraden. Een aantal belangrijke ervaringen en punten:
- Veel aandacht voor zorg buiten het ziekenhuis. Vraagt accommodatie, 02, zorg etc. wat duidelijk werd voor mij dat

er vele ouderen met COVID-19 infecties opgenomen worden op verpleegafdelingen omdat er geen plek in verpleeghuis of

andere omgeving is. Medisch specialisten geven aan dan geen andere optie te hebben dan op te nemen. Dit kost veel

klinische capaciteit. Ondersteuning bij realiseren noadzakelijk
- Fase zwart: in de leidraad pandemie wordt gesproken dat hier een verdere invulling aan moet worden gegeven. De

medisch specialisten vinden dat de minister op basis van de feiten van de landelijke voorzitter LCPS moet aangeven dat

het code zwart is. Er moet alles aan gedaan worden omdat te voorkomen,. Het is een maatschappelijk vraagstuk. Zij
zien nu echt dat het voor het eerst realiteit kan worden in Nederland. Dit vraagt specialisten en KNMG aan tafel om deze

dagen uit te werken. Vraag hoe het moment van code zwart gedefinieerd gaat worden en wie hier besluitvormend in is.

FMS en KNMG pakken handschoen op. Wie vanuit VWS en IG] kunnen hier rol in nemen?

- Vraag die ook leeft hoe de GHOR nu zijn planning heeft voor extra plekken, juist voor de komende weken. De medisch

specialisten hebben hier geen zicht op en zien dat het zeer noodzakelijk is
- Samenwerking landelijk wordt echt als topprioriteit ervaren. Is de awareness bij alle zorgorganisaties in het land zo

groot dat maximaal opgeschaald is?

- Leidraad IC en praktijk. Het valt mij op dat de indicaties voor IC opname nu reeds strak zijn vanuit goed medisch

handelen. Daar zit weinig ruimte inhoudelijk in
- Grote zorg: tekort aan personeel. De belasting is enorm zowel fysiek als mentaal. Dit hou je niet lang vol. Dus vele

teams nodig. Psychologische begeleiding is ondersteunend. Los van de kans op ziektes door Corona
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