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IEEN

Ik heb je onderstaande vraag uitgestuurd naar onze collega’s vanuit CZ.
Zij hebben contact opgenomen met een intensivist en die vertelde het volgende:

In principe wordt oude apparatuur niet meer ondersteund (software matig en onderhoud). Dus, je kan de apparatuur eigenlijk niet
meer veilig inzetten.

Maar, als er straks niet genoeg apparatuur beschikbaar is, dan wordt het een keuze tussen geen apparatuur inzetten of oudere (niet
meer ondersteunde) apparatuur inzetten.

Op dit moment wordt die oude apparatuur nog niet ingezet, maar het zou dus in de nabije toekomst wel kunnen gaan gebeuren.

In de tekst voor de AT staat: Op dit moment nemen ziekenhuizen en zorginstellingen mogelijk ook weer oudere apparatuur opnieuw
in gebruik.

Dat zou nog aangepast kunnen worden in: Binnenkort nemen ziekenhuizen en zorginstellingen mogelijk ook weer oudere apparatuur
opnieuw in gebruik.

Zou je deze aanpassingen kunnen maken? Verder is de tekst oké.
Daarnaast kwam bij hen de volgende vraag op:

Het speelt niet bij beademingsapparatuur, maar mogelijk wel bij verouderde patiénten monitoring apparatuur. Byvoorbeeld vroegere
hartbewaking apparaten maakten gebruik van telemetrie. Het ziekenhuis waar z1) werkte deed alle afgeschreven apparatuur meteen
weg, maar ze gaat nu na bij andere ziekenhuizen of zi) verouderde apparatuur (gaan) inzetten. Over een paar dagen hebben we daar
antwoord op.

Maar, stel dat het antwoord 1s, ja, alle ziekenhuizen gaan massaal afgeschreven apparatuur inzetten die gebruik maakt van de 433-
435 MHz SRD band en ze verwachten dus massaal storing, kunnen we dan die bandbreedte reserveren voor de ziekenhuizen/
radiozendamateurs verbieden deze bandbreedte te gebruiken.

Zouden jullie hier naar willen kijken?

Dank alvast.
Groeten,

Dubbel
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