(1) algemeen
beeld

VWS: algemeen
beeld. We bespreken
met elkaar ons beeld
van de situatie rond
COVID 19 inde
langdurige zorg en
het aanstaande OMT
advies.

ActiZ: stand van
zaken OMT adyvies.

Het RIVM geeft aan dat het
OMT advies heeft uitgebracht
over versoepeling van de
bezoekregeling in de
instellingen voor langdurige
zorg (verpleeghuizen en
gehandicaptenzorg). Na
vaccinatie (2x) van de
bewoners is dat mogelijk. Het
RIVM benadrukt dat het goed
is om te beseffen dat
gevaccineerden niet 100%
beschermd zijn tegen COVID
en dat er ook bijna nooit
100% vaccinatiegraad is. Er
blijft dus altijd een (klein)
risico op ziekte als er
coronavirus geintroduceerd
wordt. Daarom moet ook
rekening gehouden worden
met de besmettingsgraad in
de maatschappij, waar het
risiconiveau nog “zeer
ernstig” is.

Op dit moment kunnen
mensen één bezoeker per
dag ontvangen, uit een
bubbel van twee a drie. Dat
wordt nu aangepast aan twee
bezoekers per dag zonder
bubbel. Preventieve
maatregelen moeten daarbij
gehandhaafd blijven worden.

Een andere maatregel die

648432




versoepeld kan worden is de
guarantainemaatregel. De
guarantainemaatregelen in
langdurige zorginstellingen
zijn op dit moment - vanwege
de kwetsbaarheid van de
bewoners - strenger dan in
de algemene bevolking. Bij
volledig (dus twee keer)
gevaccineerde bewoners
kunnen de
gquarantainemaatregelen
aangepast worden, conform
dat geldend in de algemene
bevolking. Bij een volledig
gevaccineerde bewoner kan
de quarantaine na contact
met een positief geteste
huisgenoot of overig nauw
contact beéindigd worden na
een negatieve PCR-test op
dag 5.. In een instelling waar
de bewoners gevaccineerd
zijn (2x) kan een medewerker
die in quarantaine is, na een
negatieve PCR-test op dag 5
weer ingezet worden in de
patiéntenzorg. Dit geldt
zowel voor gevaccineerde als
on(volledig) gevaccineerde
medewerkers, omdat
medewerkers preventief met
mondneusmaskers werken
en de bewoners in principe
beschermd zijn door
vaccinatie.

Een OMT-werkgroep zal zich
buigen over eventuele
versoepeling van andere
maatregelen in de langdurige
zorg.
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Verenso geeft aan dat de
handreiking door het veld
niet hoeft te worden
aangepast. De adviezen
passen namelijk binnen deze
handreiking. Verenso geeft
aan dat er bij medewerkers
weinig zicht is op of ze
gevaccineerd zijn. Wat voor
invloed heeft dat op het
advies voor het aantal
bezoekers? Moet er
bovendien een minimum
vaccinatiegraad zijn voordat
dit advies toegepast mag
worden?

Het RIVM licht toe dat er
geen minimale
vaccinatiegraad hoeft te zijn.
Bovendien hoeven de
medewerkers in principe
meestal geen contact te
hebben met de bezoekers en
gebruiken ze PBM. Daarom
heeft de vaccinatiegraad
onder medewerkers geen
invloed op het bezoekaduvies.

Indien de vaccinatiegraad
onder bewoners heel laag is
kan de instelling overwegen
om de bezoekregeling niet te
versoepelen.

NVAVG zegt dat het al dan
niet aanpassen van de
bezoekregeling besproken
moet worden met de
cliéntenraad, zeker in
instellingen met een lage
vaccinatiegraad.
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ActiZ geeft aan dat het
wenselijk is dat de
handreiking voor bezoek van
het veld hetzelfde blijft. Klopt
het dat het OMT niks gezegd
heeft over PBM gebruik in
verpleeghuizen? Het RIVM
bevestigt dat de maatregelen
hetzelfde blijven.

ActiZ en VGN geven aan dat
het belangrijk is om
zorgvuldig over dit advies te
communiceren. VGN is blij
dat dit bezoekadvies van het
OMT er ligt.

VGN vraagt wat de
vervolgstappen op dit gebied
van het OMT zijn. VGN vraagt
wanneer er afgebouwd kan
worden en waar dat niet kan
is de vraag waarom dat niet
kan. Daar komen namelijk
veel vragen over binnen en is
voorlichting wenselijk.

Het RIVM komt niet met
specifieke communicatie
hierover maar wil wel graag
meelezen.

Verenso zegt dat goed
afgestemd moet worden wat
het veld doet en wat het
RIVM doet. Wat betreft de
uitwerking van de
maatregelen is het goed om
dat aan het veld over te
laten.

V&VN vraagt of V&VN ook in
de OMT werkgroep zit.

648432




Verenso zegt dat de
werkgroep bestaat uit OMT
leden en dat V&VN geen
OMT lid is. V&VN zegt dit te
betreuren. Het RIVM komt
hierop terug.

VGN vraagt hoe het uit te
leggen valt dat maatregelen
geldig blijven terwijl cliénten
gevaccineerd zijn. Het RIVM
zegt dat cliénten in een
instelling wonen, dat ze dus
ook met anderen contact
hebben en dat nog niet
duidelijk is of de vaccinatie
tegen transmissie werkt.

ActiZ suggereert dat ActiZ,
VGN en de
beroepsverenigingen samen
op kunnen trekken in de
communicatie.

(2) vaccinaties

ActiZ: transmissie
door met
BioNTech/Pfizer
gevaccineerde
zorgmedewerkers:
gaat het OMT hier
wat over zeggen?

Het RIVM zegt dat deze vraag
nog niet gesteld is en dat
PBM gebruik nog steeds
noodzakelijk is. Over het
effect van vaccins op
transmissie is nog
onvoldoende bekend om
daarop beleid aan te passen.

(3) Code zwart

ActiZ: Stand van
zaken fase 3 / code
zwart.

ActiZ had vorige week iets
willen publiceren maar
wachtte daarmee op een
Kamerbrief. Die brief is door
ActiZ in concept ontvangen,
maar de definitieve versie
wordt pas aan het eind van
de week ontvangen. ActiZ
gaat vandaag of uiterlijk
morgen leden op de hoogte
brengen van wat er landelijk
wel en niet nader besloten
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wordt. VWS zegt hiervan op
de hoogte te zijn.

V&VN vraagt wanneer de
andere afwegingskaders
komen. VWS zegt dat het
waarschijnlijk volgende week
is, maar dat dat nog niet
duidelijk is.

V&VN zegt te betreuren dat
dit zo lang duurt en vraagt
VWS om de urgentie te
benadrukken bij andere
partijen. VWS zegt dat dit in
het hand aan de kraan
overleg besproken is.

VGN zal hun kader morgen
publiceren. De IGJ doet dit
ook.

(4)
Quarantainebe
leid

ActiZ: -
Quarantainebeleid
gevaccineerde
medewerkers met
niet gevaccineerde
huisgenoten: zijn er
signalen dat dit
wordt aangepast?

Dit punt is behandeld onder
agendapunt 1.

(5) financién

ActiZ: nacalculatie
2020.

ActiZ: voortgang
financiéle regelingen
binnen de ZVW.

ActiZ geeft aan dat het erg
ingewikkeld is om de regeling
te verantwoorden.
ZorgthuisNL sluit zich daarbij
aan. De gesprekken met ZN
leiden tot niks en ZorgthuisNL
overweegt juridische
stappen.

(5) Rondvraag

VWS: actualisatie
PBM

Er stond een actiepunt open
over de actualisatie van de
PBM. ZorgthuisNL vroeg
waarom er gerekend werd
met de PBM hoeveelheden
van de eerste golf, en niet
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V&VN: vakanties

V&VN: vaccinaties

met die van de tweede golf.
Toen de berekeningen die
jullie zijn toegezonden
werden gemaakt stonden we
aan het begin van de tweede
golf. Het klopt dat dit
geactualiseerd moet worden,
daar is VWS ook mee bezig.
In plaats van verwacht
gebruik zal het
daadwerkelijke gebruik
tijdens de tweede golf de
basis worden voor het
nieuwe model.

V&VN vraagt wat er nu al
gedaan kan worden om te
zorgen dat de vakanties voor
zorgpersoneel na 1,5 jaar
hard werken wel door
kunnen gaan. Dit is ook een
boodschap naar de
werkgevers.

ActiZ reageert dat
werkgevers zich zeer bewust
zijn van de langdurende
werkdruk. Er is expliciete
aandacht voor de vakanties.

V&VN geeft aan dat het nog
tot juni kan duren voordat
medewerkers wijkverpleging
een tweede prik hebben
gekregen. Zal het Janssen
vaccin — waar maar één prik
voor nodig is —ingezet
worden voor
zorgmedewerkers?

ActiZ geeft aan begrepen te
hebben dat een eerste prik
van AstraZeneca al zorgt voor
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maximale bescherming. Een
tweede prik is bedoeld om de
vaccinatie langer te laten
werken. ActiZ pleit om niet
weer een ander vaccin in te
zetten (ook met het ook op
de communicatie), tenzij daar
een heel goede reden voor is.

Voorraadagenda

Actuele actiepunten
e VWS geeft aan dat het vaccineren van zorgmedewerkers van 65 jaar en
ouder besproken is in het uitvoeringsoverleg en dat dit geregeld kan
worden via de GGD. VWS zal dit schriftelijk bevestigen.
Status: niet afgerond. Komt in het verslag.

e VWS zal aan VGN een terugkoppeling geven over de belronde onder
aanbieders van gehandicaptenzorg.
Status: afgerond

e VWS komt terug op de vraag van ZorgthuisNL over de actualisatie van
PBM.
Status: afgerond

e VWS stuurt de gegevens over waar in de zorg nieuwe zorgmedewerkers
met een (verlopen) BIG registratie vooral terecht komen.
Status: niet afgerond.

648432



