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Betreft: 5% update ESI en UPCM activaties inzake Covid-19

Datum: 7 mei 20

Goedemiddag
Heden was er weer een update van de EU-codrdinatie inzake covid-19. De meest recente stand van zaken m.b.t.

UPCM/rescEU is op 5 mei tijdens de CPC-vergadering reeds gedeeld. Kortheidshalve zal waar relevant naar dat

verslag worden verwezen: zie bijgevoegd.
Kernpunten van heden:

os ESI-update:
- Op basis van het financiele besluit en de hieronder vallende acties zijn er verdere uitwerkingsvoorstellen

ontwikkeld. Deze technische en procedurele voorstellen zijn binnen de CIE ter goedkeuring voorgelegd. Na

goedkeuring zullen die uitwerkingen met de LS worden gedeeld, in ieder geval en als eerste binnen de ESI-

werkgroep en de national points of contacts voor de Clearing House (voor NL is dat VWS).
oe UPCM-activaties i.h.k.v. Covid-19:

Repatrieringsviuchten:
- Deadline 11 mei invullen Template voor indicatie financiele ondersteuning bij Covid-gerelateerd

transport: CIE verzoekt wederom om in bijgevoegde template aan te geven of er op korte termijn

(nu en 2 maanden) verzoeken om financiering zullen worden gedaan: het gaat Niet om en

formeel verzoek maar een (realistische) indicatie dat een dergelijk verzoek gedaan zal worden.

CIE hoopt zo beter te kunnen plannen, kostenindicatiesop te stellen en een efficiénte inzet van

deze vluchten te stimuleren en te codrdineren. M.b.t. dit laatste wordt wederom ben

repatriéringsvluchten zo efficient mogelijk te gebruiken: ook burgers van andere LS, PP en

humanitaire spullen mee te nemen.

eplande vluchten staan in vermeld. unnen via

aangeven of ze ook gebruik willen maken van een via UPCM en door de CIE medegefinancierde vliucht: deze

vluchten worden tot 75% door de CIE medegefinancierd.

unnen via zien of het nog mogelijk Is om bij geplande vluchten aan te sluiten. vraagt
om ook het proces op nationaal niveau goed af te stemmen en alle informatie over geplande vluchten z.s.m.

/in CECIS in te voeren. CIE constateert dat snelle en goede nationale afstemming soms nog een

aandachtspunt is en dat medegefinancierde vluchten soms om die reden onvoldoende benut worden.

- EU ondersteuning bij Repatriering is "last resort” instrument: CIE vraagt LS/PP om de EU-

ondersteuning in dezen via het UPCM als ‘last resort” te zien en om die reden eerst ook alle andere

transportmogelijkheden te onderzoeken. Geadviseerd wordt om vooral cok de contacten met nationale en

lokale autoriteiten in derde- landen (weer) te gebruiken om na te gaan hoe commerciéle viuchten in te laten

zetten, commerciéle contacten weer op gang te brengen, via consulaire hulp contact te leggen met EU-

burgers daar en te inventariseren wat de wensen met betrekking tot repatriéring zijn en hoe dit met hulp
van de autoriteiten en commerciéle partijen daar kan worden georganiseerd. Dit ook vanuit de gedachte om

Zo weer naar een “normale” situatie terug te keren.
- Aantal repatriéring: er zijn thans 61,044 personen via het EU civiele beschermingsmechanisme (UPCM)

gerepatrieerd van wie 54,440 EU burgers. Er zijn in totaal 266 repatriéringsviuchten uitgevoerd.
In-kind verzoeken om medische goederen bij aanpak Covid-19

- Aantal en nog lopende hulpverzoeken: 7 Lidstaten, 3 Partnerlanden en 29 derde-landen hebben de EU om

medische hulpgoederen verzocht. CIE meldt dat CECIS “vol loopt
™

met deze verzoeken. Het merendeel van

de hulpverzoeken van derde-landen kunnen (nog) niet worden beantwoord: verzoeken van landen als]

Conran
CIE doet een beroep op LS/PP om na te gaan wat zij bilateraal of buiten het EU-



107954

- Levering

i
van rescEU medical stockpiling: er zijn in totaal 330.000 maskers aan

en geleverd.IEE
et op 4 mei nog eens 90.000 maskers aan | EEE) te he

geleverd. Verwachten binnenkort meer mondkapjes en ventilators.

-Verzoek UN OCHA: de CIE heeft op 6 mei een verzoek van UN OCHA civil military coordinaten

service ontvangen. Het betreft een verzoek om ondersteuning bij (1) Strategic Airlift for cargo

transport vanuil EN EEENnaar [EEN IESE
en en (2) transport van

besmette patiénten uit nog aan te wijzen landen naar d

Deze hulpverlening wordt in de periode mei t/m oktober 2020 georganiseerd. Het verzoek is

ingegeven door de World Food Programme en de WHO. Laatste stelt da ERE cringend medische goederen
als PPE, tests en beademingsapparatuur behoeft om verdere besmetting tegen te gaan. CIE is in contact

met UN OCHA om meer duidelijkheid te krijgen over het verzoek. CIE stelt dat inzicht in de vraag en

een goede codrdinatie van dit verzoek belangrijk is omdat: (1) er vele partijen betrokken

4
(UN/EU, NAVO,

VS en andere LS) en (2) er ook een EU/DGECHO humanitair programma voor hulp aan bij Covid-19 is

opgezet. Aanpak CIE: de CIE pakt dit verzoek samen met de EU-military staf op. Laatste zal contact met de

NAVO en de ministeries van Defensie van de LS leggen over hoe dit verzoek aan ta pakken en te

codrdineren. Tijdens de vc update volgende week zal hier meer over worden gemeld.
+ RescEU update:
- Deadline aanvragen grant voor rescEU med. Stockpiling: CIE wijst nog eens op de deadlines voor het

indienen van een verzoek om de rol van beheerder van rescEU medische voorraden: deadline is eind mei en

eind augustus 2020. Het rescEU medical stockpiling budget 2020 is voor deze periodes gereserveerd. Als een

LS de deadline van mei niet haalt dan is er dus voldoende middelen om in augustus een formeel verzoek in

te dienen. De contracten zullen dit jaar betrekking hebben op het aanleggen van voorraden voor PPE, IC en

andere medische hulpmiddelen zoals beademingsapparatuur en vaccins en therapeutics voor de aanpak van

ebola. Vaccins, therapeutics en testkits voor de aanpak van Covid-19 worden, zolang deze medicatie nog

niet is goedgekeurd, niet in de contracten (grants) opgenomen.

¢ Niet-Covid gerelateerde UPCM-activaties:

(IIIT RV=T Pdel=Te

Met vriendelijke groet,

Verzonden: maandag 4 mei 2020 11:36

;

@minvws.nl';

Onderwerp: FW: Verslag VTC update with CP authorities on ESI and UPCM/ rescEU activations 24 april 2020

Betreft: 4% update ESI en de aanpak van Covid en stand van zaken UPCM en rescEU-activaties.

Datum: 30 april 2020

Goedemorgen,

Hierbij de belangrijkste punten van de update van donderdag 30 april. De laatste was 24 april en, aldus de vz
,
om

die reden weinig nieuws.

« Update ESI:
- Financieel kader: het financieel besluit om de op ESI-gebaseerde acties uit te voeren, is aangenomen. Vorige

week is gewezen op 4 actiepunten die op basis van dit financieel besluit uitgevoerd zullen worden: zie het

verslag hieronder over de 4 actiepunten. De governance en decision making eerder al vermeld:

steering committee, a task force, clearing house for medical equipment. Er is beschikbaar waarvan

oor de uitvoering van de op ESI gebaseerde actiepunten en voor rescEU medical

- Focus ESI-maatregelen: de focus ligt thans vooral op de acute aanpak van de hulpvragen.
-Leden ESI: partnerlanden zijn geen partij van ESI.
- Communicatie en planning: de communicatie-unit van de CIE zal op de EU- website een pagina met algemene

informatie over het ESI-instrument publiceren. De CIE heeft alvast het volgende e-mailadres voor vragen

over ESI: ec.europe.eu. Binnen de ESI-unit zal het “clearing house” alle informatie en

besluitvorming inzake Covid-19 medical uit de verschillende DG's bijeen brengen en delen. Deze informatie

is ook van belang om goed op de inkoop van medische spullen te kunnen inspelen.
- Verzoek aan LS om ook op nationaal niveau te cobrdineren/aftestemmen: vorige week is melding gemaakt

van drie werkgroepen; transport van targo, transport van patiénten, transport medische teams. Het verzoek

aan LS om deelname en inbreng aan deze werkgroepen nationaal goed te codrdineren, de inbreng af te

stemmen. Verder is er een “guidance note” voor het transport van patiénten en medische teams opgesteld.
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De note zal z.s.m. met LS worden gedeeld. Verzoeken gebaseerd op he ESI-instrument kunnen via het

CECIS-instrument worden doorgegeven. Het doel is om wekelijks een goed overzicht te hebben van actuele

hulpverzoeken en op basis van alle informatie uit de verschillende DG's te kunnen beoordelen welke LS wat

kan ontvangen. ESI is een aanvullend instrument, biedt aanvullend support op wat andere DG's en units

vanuit hun taakopdracht kunnen bieden. De gehanteerde methodologie voor de beoordeling van de

hulpverzoeken en het financieringsproces zijn bijna gereed en zullen alsdan met LS worden gedeeld.
- Verzoeken om transport gebaseerd op financieel besluit ESI: CIE vraagt LS om in CECIS aan te geven bij welk

type transport (zie hiervoor) zij mogelijk financiele steun zullen aanvragen. CIE werkt nog aan het opstellen
van specifieke templates voor deze aanvragen. Voor nu is het opgeven van een lijst met daarin aangegeven

om welk type transport het gaat voldoende.

e Update UPCM:

- Kwaliteitstandaard medische spullen: de kwaliteitsstandaarden worden door ECDC opgesteld. | I EENEIE
51.2a

- De beschikbaarheid van medische hulpmiddelen wordt in CECIS gepubliceerd.
- Ontvangen In-kind hulpverzoeken: CIE heeft van 38 LS en 3 PP een hulpverzoek ontvangen. Betreft vooral

verzoeken om PPE, testmaterialen en andere medische middelen. Inmiddels zijn 12 van deze verzoeken

(dee
- Grants RE. levering op basis van UPCM:| 5122 [EEN op basis van de verkregen grant

90.000 maskers aan ||beleverd. Daarnaast zullen er 20. 000 maskers eveneens via rescEU medical

stockpiling aan worden geleverd. EEEYza! (30 april of 1 mei) 83000 maskers aan |JEEY] everen,
52.000 aan .000 =n

[SEH
Zie bijgevoegd overzicht Annex I. De besluitvorming over het

beantwoorden van deze hulpverzoeken zijn niet gebaseerd op het eerder vermeldde methodologisch model.

Het methodologisch model moet intern nog worden goedgekeurd.
Naast DGECHO werkt ook DG Sante aan het voor de CIE inkopen van medische spullen. Zoals hiervoor

aangegeven wordt alle informatie en besluitvorming inzake inkoop t.b.v. de aanpak van COVID-19

samengebracht in en gecoérdineerd binnen de ESI-besluitvormingsstructuur.
- Samenstellen Medische teams: het samenstellen gebeurt alleen als er sprake is van een verzoek van de LS.

Afhankelijk van het verzoek biedt een LS een team aan. Verzoekende LS moet akkoord gaan met de

expertise die via dit team wordt aangeboden. Medische deskundigen uit andere LS kunnen aansluiten bij zo

een team. De verzoeken en de reacties worden in CECIS gepubliceerd en biedt andere LS zo de gelegenheid
om aan te geven of ze willen aansluiten.

- Opbouw rescEU medical stockpiling: betreft vooral lange termijn opbouw en zoals afgesproken ook het

ontwikkelen van vaccins voor de aanpak van ebola. Grants worden voor midden-lange en lange termijn

gegeven (3 tot 5 jaar).
N.a.v. een vraag vanEREof PPE ook voor niet-medische situaties gebruikt mogen worden: PPE die op basis

van rescEU medical stockpiling worden geleverd mogen, aldus CIE, alleen voor medische doeleinden worden

gebruik.
® Covid-19 gerelateerde repatriéring vluchten:

- Zie bijgevoegd overzicht met de meest recente informatie in dezen.

-N.a.v. de bespreking op 30 april tussen Foreign Affairs ( LS?) en ERCC: de focus bij repatriéring ligt op burgers
die willen maar niet-kunnen voorzien in hun terugkeer. Afgesproken is om met een beperkte lijst van landen

te werken. Landen waar commerciéle vluchten beschikbaar zijn, komen niet op deze lijst. EU burgers in deze

landen worden alsdan niet geduid als “gestrand”.
- Het verzoek aan LS met name aan NL om per repatrieringsviucht aan te geven hoeveel burgers er uit de

verschillende EU-LS en hoeveel uit derde-landen worden vervoerd. Dit verzoek is via ERCC ook direct aan NI

gedaan.
Met vriendelijke groet

5.1.2e
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