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I EERE@ vr]Cc: @rivm.nl]
From:

Sent: Sun 3/28/2021 2:22:03 PM

Subject: RE: Indeling week 15 ev.

Received: Sun 3/28/2021 2:22:04 PM

Hoi,

Volgens mij zijn de eilanden al tot 60-jarigen geprikt of zijn ze daarmee bezig (apart project), maar dat weetjFRENYwel.

Groeten,

RIVM Centrum voor Bevolkingsonderzoek | Postbus 1 | 3720 BA Bilthoven

From: REC ERED EEC ev i>

Sent: zondag 28 maart 2021 15:42

ste [in] 513s >; AA) AE DRENvr. I ED EXE
@rivm.nl>

Subject: Indeling week 15 ev.

Kunnen jullie uit de voeten met de getallen vanBE wk 15/16 in te delen mbt de NMTW (nalevering min 1

doos)?
Wat zou het meest optimale aflever schema zijn qua aantallen?

Bij voorkeur: provincies die al klaar waren met 63/64 eerst.

Dus bijvoorbeeld:

(+ Drenthe hebben we dan gehad in wk 13)
+ Zeeland

+ NB

+ Limburg
+ Utrecht

+ Flevoland

+ Zuid holland

+ Gelderland

Note: meer voor mijn beeldvorming: Waar zitten de eilanden trouwens in?

Graag hebben we dit schema maandag zodat we de LHV kunnen informeren.

rrom: EES IEE rivm.nl>
Sent: zondag 28 maart 2021 13:21

Subject: FW: Antw: antwoord op je mail van 27/3; 18.55
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Hier de cijfers waar jullie naar vroegen:

Als je de 4 noordelijke Als je alle andere

provincies beleverd om regios ook zou

| 60-64 jarige te prikken, beleverenom niet

BMI, Down, personeel alleen maar NMTW

en NMTW (zonder maarook 60 t/m 62
leeftijdsgrens) in week te beleveren dan Alsje alle and:

14 dan zijn zo veel zijn zo veel vaccins slechts 1doos

vaccins nodig: 396220 nodig: 606650 dan heb je zo

Jaantal HA per

1 doos per HA
~~

Bij deze cijfers heb ik rekening gehouden dat een huisarts meer vaccins ontvangt/besteld dan zijn doelgroep groot
is.

Repacken is geen optie, daarom wordt meer besteld ‘dan nodig’. Er was in de provincies tot nu toe, naar schatting,
ca. 30% meer besteld dan de doelgroep omvat.

Groet

5.1.2¢

Sent: zondag 28 maart 2021 13:12

To: BE 5.1.2e 5.1.2e 51.20
A. @rivm.nl>;

@rivm.nl>

[IE
We kijken nu wat we kunnen leveren aan de noordelijke provincies als ze tot 60-jarigen kunnen doorprikken. Maar

het probleem is daarna. Als je wens van LHV doorzet om alle praktijken voldoende te leveren zodat ze kunnen

doorprikken tot en met 60 jaar heb je in veel gevallen meer nodig dan 1 verpakking per praktijk. Consequenties:
« Langere uitrol over provincies omdat je meer vaccins per provincie hebt.

* Praktijken zullen dan wel moeten bestellen, omdat we niet weten hoeveel vaccins ze nog nodig hebben om

de doelgroep tot 60 jaar verder af te prikken.
* Extra groepen als mensen die beschermd wonen gaan niet mee in deze ronde. Dat is nog onvoldoende

uitgewerkt

Evt tegenvoorstel aan NHG:

Noordelijke provincies krijgen nu wel voor mensen tot en met 60 jaar (dat kan, daarvoor is 400.000 nodig,
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nog laatste check met EEE Zij kunnen deze week voor deze groep gaan bestellen. Drenthe krijgt ook

extra doos bovenop bestaande bestelling. De praktijken in de provincies die voor tweede keer beleverd

worden, krijgen maar 1 verpakking. Deze gebruiken ze in ieder geval voor nietmobielen en ze kunnen

doorprikken met tot 60 jaar. Je zult dan wel een scheve verdeling krijgen, omdat niet alle praktijken even

groot zijn en zelfde populatie hebben. Daarna volgt nog een derde levering waarin mensen met medische

indicatie, mensen die beschermd wonen etc, en mensen tot de 60 jaar meegenomen worden. Hiervoor

moeten de praktijken dan bestellen voor de derde ronde. Daarmee voldoe je nog steeds aan de voorwaarde

die LHV heeft gesteld om nog max twee leveringen te willen ontvangen voor de mensen boven de 60 jaar en

medische indicatie, alleen is deze doelgroep dan niet zo keurig afgebakend in onder en boven de 60 jaar.

Als je voor dit scenario gaat, betekent dit dat EE nog moet bekijken wat het betekent voor de

doorlooptijd over de overige provincies als deze praktijken 1 doos krijgen. Als je ervan uitgaat dat de vier

noordelijke provincies 400.000 vaccins nodig hebben en Drenthe standaard een extra verpakking krijgt.

IBEN- nu met[EXEhierover.

Groeten,

RIVM Centrum voor Bevolkingsonderzoek | Postbus 1 | 3720 BA Bilthoven

Sent: zondag 28 maart 2021 12:33

>;EEr

@ rivm.nl>;

@rivm.nl

a

rivm.nl>; 512e [512 [5.1.2] rivm.nl>

Subject: RE: Antw: antwoord op je mail van 27/3; 18.55

LS

Dit klinkt ook wel net wat strakker dan mijn telefoongesprek metlEli®4l Dat had
,
zonder extreem smart te zijn,

meer de lijn
Maximaal beleveren aan huisartsen in de noordelijke provincies = dus niet eerder aan (één van de) zuidelijke

provincies beleveren voor NMTW. Ook Hugo was met zo'n scenario akkoord, zich beseffende dat NMTW dan in

zuidelijk NL later aan de beurt komt. Alle huisartsen in het noorden moeten zowiezo nog een keer beleverd worden
,

voor de grote groep 60- medische indicatie.

Dus er zijn (als ik het goed heb) twee opties;
1. We beleveren maximaal aan de huisartsen in 4 noordelijke provincies, waarbij sommigen de 60 misschien

halen, en anderen net niet. we leveren dus zo maximaal als we kunnen vanuit wat we tm week 15 kunnen

leveren.

en dan vanaf week 16 alle andere provincies voor NMTW

2. We beleveren aan de noordelijke provincies genoeg tm 60 jaar, waarbij we mogelijk niet alle huisartsen /

provincies in het noorden in week 15 beleverd hebben. Dat vraagt weer rekenwerk, hoe je dan uitkomt....

Kllopt dit?

Met vriendelijke groet,
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Rijksinstituut voor Volksgezondheid en Milieu

Postbus 1

3720BA Bilthoven

~EE
rivm.nl

van: [IEEERHSE EREDCEEorn. >Verzonden: zondag 28 maart 2021 12:14

@rivm.nl>

Onderwerp: RE: Antw: antwoord op je mail van 27/3; 18.55

Die conclusie trok ik ook net na lezen van deze mail. Ik zit nu in overleg me: [EES
We kijken ernaar en komen erop terug.

Groeten,

RIVM Centrum voor Bevolkingsonderzoek | Postbus 1 | 3720 BA Bilthoven

tis kame: | CEE

Sent: zondag 28 maart 2021 12:12

a rivm.n|>; [EEE ERE rivm.ni>; [EEE
@rivm.nl>

‘ ive. SE EN ERY
Subject: Antw: antwoord op je mail van 27/3; 18.55

Hale zo'n goed nieuws is dit volgens mij niet want de voorwaarde dat het genoeg moet zijn voor de hele groep 60-65 is geheel

nieuw en zet alles op de helling, toch? Dan komen we veel verder in de tijd met dat we alle provincies beleverd hebben. Denk dat

goed is om dit scenario ook uit te werken om zichtbaar te maken wat dit betekent. Dan is er een inschatting nodig van de aantallen

die nodig zijn om de noordelijke provincies voor de groep 60-65. Zijn die getallen er en zouden ze met LCC gedeeld kunnen

worden?

Groet, ERWE

van: JESElco rivm.ni>
Datum: 28 maart 2021 om 11:55:13 CEST

@rivm.nl>, [EEE rivm.nl>,

@rivm.nl>

aviv.EEEER)
Onderwerp: FW: antwoord opje mail van 27/3; 18.55

Goed nieuws van LHV.
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Zie voorwaarden.

Die opmerking van communicatie lijkt me terecht, maar ik kan het nog niet plaatsen.
Laten we dat morgen oppakken.

BE

Sent: zondag 28 maart 2021 11:38

Subject: antwoord opje mail van 27/3; 18.55

Dank voor je mails en deze aanscherping van de beleveringsvoorwaarden.

We hebben je voorstel besproken en willen meegaan in de extra belevering van Flevoland

komende vrijdag en de verruimde leveringstijden van de 5 provincies in week 14 van 07.00 -

21.00. Dit gezien het grote maatschappelijke belang daarvan. Wij gaan hiermee akkoord onder

de volgende voorwaarden:

« Huisartsen die nieuw beleverd worden en huisarts die na hun eerdere beleveringen een

extra belevering krijgen moeten genoeg vaccins hebben om de hele groep 60-65, hun

immobielen en de hoogrisicogroepen ( obese enz. ) af te kunnen prikken. Het kan dus niet

zo zijn dat na deze beleveringen nog extra vaccins nodig zijn om deze groep af te prikken.
« Huisartsen mogen met de spill doorprikken in de groep 60- met medische indicatie

« De verruiming van de leveringstijden zijn een uitzondering.
+ Wij constateren dat de communicatie vanuit het RIVM erg versnipperd is en ook door niet

communicatie deskundigen wordt opgesteld. Wij willen graag dat onze communicatiafdeling
kan schakelen met de communicatie afdeling van het RIVM en dat de huisarts gerelateerde
externe informatie gaat via die as.

Met vriendelijke groet,

Landelijke Huisartsen Vereniging (LHV)
Domus Medica, Mercatorlaan 120 us 20056, 3502 LB Utrecht

Telefoor CEI Mobiel / E-mail IESESIl@Ihv.nl

Van: < rivm.nl>

Verzonden:

REE
28 maart 2021 09:40

Aan: <IEEeh. n>
Onderwerp: RE: Actie nav overleg vandaag

Goedemorgen|iel
Tav.: “Actie aan mijn kant om uit te zoeken hoelang van de voren bevestigd kan worden of

leveringen tussen 7-8 smorgens vallen of na 18.00-21.00 ivm praktische aanwezigheid op de

praktijk.”
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Ik heb het volgende bevestigd gekregen:

« De vooraankondiging komt op de dag voor levering (middag of avond), met een

tijdsvenster van 2 uur.

« Voor de avond loopt dat volgens mij goed. Voor de ochtend kan het iets lastiger zijn,
omdat de indicatie kan zijn tussen 7.00 en 9.00 uur.

Mvg

From: ca <HEENlehy.nl>
Sent:

ian
27 maart 2021 19:08

To: <IEEN @rivm.nl >

Subject: RE: Actie nav overleg vandaag

Dank BEAR

Ik laat je voor morgen 12.00 uur weten.

Met vriendelijke groet,

apefeie]ox |5.1.2e

Landelijke Huisartsen Vereniging (LHV)
Domus

i

an 1200, 3528 BL / Postbus 20056, 3502 LB Utrecht

Telefoon Mobiel E-mail [IEE @hv.nl

van: BE BES < rivm.nl>

Verzonden: zaterdag 27 maart 2021 18:55

5.1.2e

CRI <<

Drivm.nl>; BEE

@rivm.nl>; BEE

Zoals net besproken, als input voor jouw overleg morgenochtend metje bestuur:

Onze gezamenlijke opdracht is nu echt om de extra levering AZ | sie WS 13) en huidige
voorraad zo snel mogelijk weggeprikt te krijgen.
We zijn uitgegaan van jullie ‘"NOGO’ op weekend belevering - om de groei van de positieve-vibe
onder artsen nu niet onder druk te zetten.

Nu resten er weinig andere opties dan de volgende 2 die we dit weekend uitwerken:
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Prio 1 is week 14: verhogen belevertijden met 2 u.:

« Door Pasen kunnen we alleen di t/m vrijdag leveren

+ Belevertijden moeten in week 14 worden uitgebreid naar 7u. -21.00u. (2 uur langer dan

huidige afspraak), de logistieke organisatie kan dit aan

« Voor GR, NH, Friesland, OV gaan we uit — naast de al geplande belevering -

van extra

levering van 1 a 2 dozen vaccins - tijdens zelfde slot. (wij simuleren nu het scenario tot

hoever we kunnen gaan in dit scenario, qua aantallen per huisarts)
« Utrecht (in vorige voorstel op Zaterdag) krijgt tevens tijdens de werkdagen in week 14 de

extra levering van min 1 doos, tbv NMTW.

« Doorprikken (in ieder geval) tot 60, jouw verzoek om verder te kunnen doorprikken neem

ik mee - ter bevestiging.

Actie aan mijn kant om uit te zoeken hoelang van de voren bevestigd kan worden of leveringen
tussen 7-8 smorgens vallen of na 18.00-21.00 ivm praktische aanwezigheid op de praktijk.

Prio 2 is week 13: eenmalige tweede levering in bijvoorbeeld Flevoland

+ Wij onderzoeken of het mogelijk is 1 doos per HA in bijvoorbeeld FL, die nu pas in week

15 gepland staan te leveren uit de voorraad in wk 13. Tbv NMTW

« Hiervoor moeten wij zsm met SNPG om tafel om dit administratief/technisch te regelen,

belevering do+vr 1 en 2 april (geen grap!)
« Dit vergt wel wat lenigheid van deze en gene, maar we gaan er voor om dit mogelijk te

maken, zodat er wel gedeclareerd kan worden door de huisartsen.

We snappen dat bovenstaande veel vergt, van iedereen. Ik ben er van overtuigd dat betreffende

huisartsen uiteindelijk het liefste zo snel en veel als mogelijk willen verwerken, om het virus

voor te blijven waar dat nog kan.

Ik hoop (en ga er haast intuitief al vanuit) dat eenmalig een paar uur wat langer doorwerken

(slechts in afwachting van een levering) de sleutel is voor hert LHV bestuur tot een snelle

oplossing voor wk 14.

Het zal iig door velen gewaardeerd worden.

Mijn boerenverstand zegt dat: vergelijk het met privé bestellingen van een online website door

een huisarts, dan zorgen we ook dat we ‘thuis’ zijn. Dat vinden we inmiddels normaal.

Wellicht dat dat beeld helpt *!

Graag je accoord rond zondagmorgen 12.00 uur of eerder.

Met groet en mooie avond nog.

NOTE: Als ik kan/moet meebellen met het bestuursoverleg morgen, zodat we vraag/antwoord
kort houden : please let me know!
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Dit bericht kan informatie bevatten die niet voor u is bestemd. Indien u niet de geadresseerde
bent of dit bericht abusievelijk aan u is verzonden, wordt u verzocht dat aan de afzender te

melden en het bericht te verwijderen. Het RIVM aanvaardt geen aansprakelijkheid voor schade,
van welke aard ook, die verband houdt met risico's verbonden aan het elektronisch verzenden

van berichten.

www.rivm.nl De zorg voor morgen begint vandaag

This message may contain information that is not intended for you. If you are not the addressee

or if this message was sent to you by mistake, you are requested to inform the sender and

delete the message. RIVM accepts no liability for damage of any kind resulting from the risks

inherent in the electronic transmission of messages.

www.rivm.nl/en Committed to health and sustainability
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