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Sent: Mon 3/29/2021 11.04.26 AM

Subject: Re: vaccinatie-operatie; suggestie t.b.v. 'witte viek' ?
Received: Mon 3/29/2021 11:05:10 AM

Geachte heer[IIEEEZIN

Dank voor uw spoedige reactie. (W1 wonen in Ommen).

Om de info nog iets meer toe te spitsen op onze situatie, tot slot deze vragen:

- wordt het binmenkort besclukbaar komende Janssen-vacein (ook) gealloceerd
aan huisartsen (of apothekers, of thuiszorg), resp. aan de groep sterk beperkt-ambulante ouderen,
waartoe wij behoren, die door de eersten mogen worden gevaccineerd ?

- wat kunnen wij doen om te voorkomen dat wij - beide een RIVM-uitnodiging ontvangen hebbend -
"achteraan in de r1)" (De Jonge) terechtkomen, als wij ons niet melden bij de GGD, resp. (nog erger)
ongevraagd worden geregistreerd als weigeraars ?

Met dank bij voorbaat en
vriendelijke groet

Op ma 29 mrt. 2021 om 11:42 schreef M>:

Geachte heer e EKEN

Dank voor uw mail. Hieronder de antwoorden op uw vragen. Allereerst vraagt u naar de vaccinatiestrategie. Deze
is in principe simpel: de grootste ziektelast (hoe je die ook uitrekent) ligt bij de ouderen, daarom worden deze van
oud naar jong gevaccineerd. Daarna volgende de medische risicogroepen (vergelijkbaar met de jaarlijkse
griepvaccinatie) van 18-59 jaar. Tot slot de gezonde volwassenen van 18-59 jaar. Omdat er een kleine groep is
met een zeer sterk verhoogd risico (op basis van twee uitgebreide reviews) op ziekenhuisopname en sterfte is door
de Gezondheidsraad een groep aangewezen die al gelijk met de ouderen gevaccineerd moet worden. Zie:
Vacceinatie medische (hoog)-risicogroepen | RIVM Verder is er op medische basis geen onderscheid en komt
iedereen op deze volgorde aan de beurt. De werkelijkheid is ingewikkelder, 0.a. omdat de minister besloten heeft
ook zorgmedewerkers te vaccineren en instellingen voor verstandelijk gehandicapten. Uw tweede vraag gaat over
de vaccinatielocatie. De ouderen boven de 65 jaar worden in principe gevaccineerd bij de GGD, op dit moment zijn
de voorbereidingen gaande om de ouderen die niet naar de GGD kunnen komen te laten vaccineren door de
huisarts. Dat zal in de komende weken gaan gebeuren. De kunst is steeds om rekening te houden met
uitvoerbaarheid (liefst zo simpel mogelijk), vaccineigenschappen (bewaartemperatuur e.d.), medisch inhoudelijke
aspecten (kwetsbaren eerst) en politieke besluitvorming.

Met vriendelijke groet,

i

RIVM-Centrum Infectieziektebestrijding

3720 BA Bilthoven

https://www rivm.nl/coronavirus-covid-19/vaccins
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Van: @Wgmail.com>

Verzonden: viijdag 26 maart 2021 09:49

Onderwerp: vaccinatie-operatie; suggestie t.b.v. 'witte vlek' ?

Geachte heer

Met respect voor uw werk en dat van alle andere betrokkenen, alsmede begrip voor

de moeiljjkheden die zij het hoofd moeten bieden in deze mega-operatie, wil ik u toch

deelgenoot maken van hoe sommigen de gang van zaken (hebben) ervaren. 1k heb

daarby de problematiek zoveel mogelijk getracht te veralgemenseren, omdat 21 m.1.

een bredere groep betreft.

(Om misverstanden te voorkomen: dit is geen poging om eerder aan de beurt te komen
dan bij afwachten via de geldende systematiek het geval zou zijn - in tegendeel )

Ik ben overigens in een tel.gesprek met een medewerkster van het RIVM naar u ver-

wezen, omdat zij stelde dat mijn vragen het best door u kunnen worden beantwoord.

Als leeftijd niet het enige selectie-criterium is om een groep mensen een vaccinatie-
uitnodiging te sturen, welke bron(nen) hanteert het RIVM dan byj de selectie ?

En: wat zijn de indicatoren voor de status, kwetsbaarheid ?

Als 1k zelf het antwoord probeer te bedenken op de eerste vraag, kom ik wit bij de
patiénten-administratie van de hwisartsen. En daar zit hem nu net het probleem:

1n het verlengde van de LHV, steken zij de handen in de lucht, met verklaringen, als:
"Wij zyn er niet bij betrokken". Zulks valt trouwens niet te rijmen met berichten in de
media, dat huisartsen en apothekers niet-ambulante bewoners van de plaatselijke
verpleeghuizen hebben gevaccineerd ...

En nu komt de 'witte plek' in de operatie, waarvoor ik hier aandacht vraag: er zijn
ongetwijfeld meer mensen dan mijn vrouw en ik, die beperkingen ondervinden in hun
mobiliteit en/of wegens medische kwetsbaarheden. Met de operatie in zijn huidige
vorm zijn die vaak niet zonder meer geholpen.

In m1n visie zouden betrokkenen de gelegenheid moeten krijgen om hun specifieke
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problemen rechtstreeks aan te kaarten bij hun huisarts om ze daar te laten regis-
treren in hun patiéntdossier. Intussen zou het RIVM in overleg met de huisartsen-
organisaties een lijst kunnen opstellen met indicatoren voor kwetsbaarheden.
Huisartsenpraktijken zouden vervolgens met de 'mput' van beide kanten hun patiént-
dossiers pro-actief kunnen 'updaten’, zodat zij op verzoek van het RIVM - zonder
tijdsverlies - lijsten kunnen uitdraaien, aan de hand waarvan het RIVM de groeps-

gewljze selectie voor de uitnodigingsbrieven kan samenstellen, resp. aanvullen.

Wijj zijn ons ervan bewust en hebben er begrip voor dat in deze gigantische vacci-
natie-operatie, maatwerk ad libitum geen realistische optie is. Maar wat hierboven

is geschetst, moet toch waarachtig wel in enigerlei vorm haalbaar zijn ?

Ondanks onze beperkingen®, zien wij in onze eigen woonplaats toch minstens
3 haalbare mogelijkheden tot vaccmatie: bij huisarts of apotheek op alspraak,
dan wel via Carinova Thuiszorg (die het betreurt, dat z1j tot nu toe niet werd
ingeschakeld). Wij zijn gaarne bereid, te wachten tot april/mei, als het Janssen-
vaccin beschikbaar is, dat zowel logistiek als door het gehalveerd contact-risico

extra voordelen biedt.

In de hoop dat dit bericht, c.q. onze suggesties, bruikbare informatie bevat(ten),

met vriendelijke groet

* wij ziyn een half jaar onze woonplaats niet wit geweest wegens mijn aandoemng,
mijn vrouw (die ook nog m een andere leeftijdscategorie valt) heeft evenwichts-
stoornissen en heftige beenkrampen (spasmen); wij zijn elkaars mantelzorger en

willen graag tegelijkertijd worden gevaccineerd, niet buiten de woonplaats.

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 moergen 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
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electronic transmission of messages.
www.rivm.nl/en Committed to health and sustainability



