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To:

From:

Sent: Wed 3/3/2021 4:24:06 PM

Subject: FW: vraag aangepast NVOG standpunt COVID-19 en zwangerschap

Received: Wed 3/3/2021 4:24:08 PM

@rivm.nl]

Ha ICREI FYI

Een sliert mails mbt risico afweging zwangeren in relatie tot standpunt NVOG.

Komt morgen, dan lopen we hier zn ook even doorheen,

RIVM - Centrum Infectieziektebestrijding

Postbus 1

3720 BA Bilthoven

Ti 5.1.2e

www.rivm.nl/infectieziekten

BESEE0
Sent: maandag 22 februari 2021 08:38

To: EE IE CEI ovr.

Subject: FW: vraag aangepast NVOG standpunt COVID-19 en zwangerschap

Hot EE
Zie onderstaande mailwisseling voor aanvullende informatie over de Nethoss data. Hieruit lijkt er een trend te zijn
naar problemen al eerder dan het derde trimester.

Groet,
5.1.2e

Sent: vrijdag 19 februari 2021 17:04

Subject: Re: vraag aangepast NVOG standpunt COVID-19 en zwangerschap

Ja, deze staan ook in het artikel.

Vriendelijke groet,

| Universitair Medisch Centrum Utrecht

Postbus 20075 | 3502 LB Utrecht

T: E: JEEEl@umcutrecht.n| | info@nethoss-perined.nl

Op 19 feb. 2021, om 15:56 heeft BE JEEM ecrasmusme.ni> het volgende geschreven:

Staan deze ORs in het artikel [JERR
Met vriendelijke groeten,
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EEE EEN

afdeling verloskunde
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Postbus 2060, 3000 CB Rotterdam, intern postacres ||ERE
Bezoekadres: kemerJERE Dr.Molewaterplein 40, 3015 GD Rotterdam

E-mail JEEES @erasmusme.nl | Tetetoon [EITeietoon| EXEgl sie |
www.erasmusmec.nl
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@umcutrecht.nl>; BE JEEMeerasmusme.nl>;

@rivm.nl>

Subject: Re: vraag aangepast NVOG standpunt COVID-19 en zwangerschap

Dank, maakt het nog duidelijker. misschien goed om de odds ratio’s van deze eerste studie

ook op te nemen in ons standpunt (als het artikel officieel online staat)? Groet

ver: HEXEN BE. IEEE umcutrecht.a>

Verzonden: Friday, February 19, 2021 2:56:45 PM

5.1.2e @erasmusmc.nl>

5.1.2e @umcutrecht.nl>; BE JEEMeerasmusmeni>;
5.1.2e @rivm.nl>

Onderwerp: Re: vraag aangepast NVOG standpunt COVID-19 en zwangerschap

Het zou inderdaad heel goed kunnen dat het te maken heeft met dat de a terme vrouwen voorzichtiger zn, de

algemene percentages positief geteste zwangeren zijn namelijk ook lager a terme.

We hebben van de data uit de eerste golf het aantal ziekenhuis en IC-opnames vergeleken met die van

vrouwen in dezelfde levensfase. Daaruit kwam een toegenomen kans op zowel ziekenhuis als IC opnames

(respectievelijk OR 6.75 95%CI 5.18-8.81; OR 2.52, 95%CI 1.11-5.77). Van de data daarna hebben we dat

nog niet gedaan.

Groeten,

51% 51.2e

5.1.2e | Universitair Medisch Centrum Utrecht

Postbus 20075 | 3502 LB Utrecht

T E: JHE @umcutrecht.n| | info@nethoss-perined.nl



Op 19 feb. 2021, om 14:20 heeft | EE IEEE @ orasmusme n> het

volgende geschreven:

Dank voor de data B=BFPEN Interessante bevindingen!

Het lijkt zelfs dat er een trend is naar juist weer een afname van IC-opnames aterme (heeft er misschien mee te

maken dat deze vrouwen dan al voorzichtiger zijn/niet meer werken en de besmettingen in die groep lager zijn?). En
inderdaad al toename >20 weken.

Vergelijken jullie je data ook nog met controlecijfers van mensen in dezelfde levensfase die niet zwanger zijn? Om

enigzins zicht te krijgen op hoe groot het effect is?

1268313

van:[IEE BES umcutrecht.nl>

Verzonden: Friday, February 19, 2021 2:14:50 PM

, a

. ERE ERE ERIPEY

VID-19 en zwangerschap

@umcutrecht.nl>

@rivm.nl>

En inderdaad ook een aantal hele vroege

Mvg

Van:E JEEN@erasmusmc.nl>
Verzonden: vrijdag 19 februari 2021 14:10

Aan: umcutrecht.nl>;EESBR
@umcutrecht.nl>

og
G erasmusme.nl>; [EEE OE EEE BER rivm.nl>

Onderwerp: RE: vraag aangepast NVOG standpunt COVID-19 en zwangerschap

Ondersteunt goed het idee dat vanaf de tweede helft van de zwangerschap al problemen

ontstaan en niet alleen in het derde trimester.

Met vriendelijke groeten,

RB

3

afdeling verloskunde

<image001.png>

Postbus 20850, 3000 CB Rotterdam, intern postecres RR
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Bezoekadres: kamerBE or vioenaterpiein 40, 3015 GD Rotterdam

E-mail [JEEEE@erasmusme.ni | TelefoonBEETetetoon | EENre EE
www.erasmusmec.nl
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From: [IEEEBE3 5.1.2e |i umcutrecht.nl>

Sent: vrijdag 19 februari 2021 14:08

@Dumcutrecht.nl>

6 erasmusme.nl>; [| EE EES EEE ad < rivm.nl>; BE
@erasmusmec.nl>

Subject: RE: vraag aangepast NVOG standpunt COVID-19 en zwangerschap

Prachtig overzicht

Dank!

With kind regards,

<image007.png>

Maternal Fetal Medicine Specialist, Chair WKZ Birth Centre | Division Woman and Baby, WKZ Birth Centre

Wilhelmina Children's Hospital (part of UMC Utrecht) | Room number EREZER | Internal mail no EEE | P.O.

Box [ERR|3508 AB UTRECHT

 ICRECIN| wwwhetwiznl

This message may contain confidential information and is intended exclusively for the addressee. If you receive this message unintentionally, please do not use

the contents but notify the sender immediately by retum e-mail. University Medical Center Utrecht is a legal person by public law and is registered at the

Chamber of Commerce for Midden-Nederland under no. 30244197.

= Please think of the environment before printing this email.

Van:IEEER IBN umcutrecht.nl>

Verzonden: vrijdag 19 februari 2021 13:56

@umcutrecht.nl>J

@erasmusmc.nl>;
stze|size]

51:

rivm.ni>; fi.
@erasmusmec.nl>

Onderwerp: Re: vraag aangepast NVOG standpunt COVID-19 en zwangerschap

Urgentie: Hoog

Beste allen,

Vanuit de data in de Nethoss database heb ik een onderverdeling gemaakt op basis van de

zwangerschapsduur bij de positieve test en gekeken naar opname op IC of High Obstetric Care

en naar O2 therapie/beademing.

Zwangerschapsduur (in Opname IC/OCCU 02-therapie 02-mask O2-intubatie

weken) N (%) N (%) N (%) N (%)

<22 7 (13.0) 10(11.6) 3(81) 2(14.3)

220 11 (20.4) 2630.2) 13(35.1) 2(14.3)
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2831 11(20.4) 17(18.8) 4(10.8) 2 (14.3)

32-36 13(24.1) 18(20.9) 8(21.6) 3(21.4)

>37 9(16.7) 12(14.0) 7 (18.9) 4 (28.6)

Postpartum 3(5.6) 3(3.5) 2(5.4) 1(7.1)

Totaal 54 86 37 14

Ik zie in de mailwisseling hieronder dat het voornamelijk ook gaat om het risico boven en onder

de 20 weken zwangerschap, dus 1k heb ook een onderverdeling gemaakt op basis daarvan:

Zwangerschapsduur (in Opname IC/OCCU 02-therapie 02-mask 02-intubatie

weken) N (%) N (%) N (%) N (%)

<20 weken 5(9.3) 9 (10.5) 2(5.4) 2(14.3)

>20 weken 46 (85.2) 74(86.0) 33(89.2) 11 (78.6)

Postpartum 3(5.6) 343.5) 2(5.4) 1(7.1)

Totaal 54 36 37 14

Tk hoop dat dit helpt. Mocht ik iets anders moeten uitzoeken is dat zeker mogelijk.

Met vriendeljjke groet,

51% 5.1.2e

5.1.2¢
| Universitair Medisch Centrum Utrecht

Postbus 20075 | 3502 LB Utrecht

T E: JEEZ @umcutrecht.nl | info@nethoss-perined.nl

Op 17 feb. 2021, om 20:57 heeft |EEN.IEE
@umcutrecht.nl> het volgende geschreven:

Beste allen

Nu ook in cc [EEE un ji in de gehele Nethoss data base de

verdeling van zwangerschapstermijn bij de meest zieke zwangeren (beademing en

02 therapie) in kaart brengen?

Dank!

With kind regards,

<image001.png>

Maternal Fetal Medicine Specialist, Chair WKZ Birth Centre | Division Woman and Baby, WKZ Birth

Centre
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Wilhelmina Children’s Hospital (part of UMC Utrecht) | Room num ber [EEE Internal mail no

KE P.O. BoERIFIN 3508 AB UTRECHT

T | www.hetwkz.nl

This message may contain confidential information and is intended exclusively for the addressee. If you receive this message

unintentionally, please do not use the contents but notify the sender immediately by return e-mail. University Medical Center

Utrecht is a legal person by public law and is registered at the Chamber of Commerce for Midden-Nederland under no. 30244197.

= Please think of the environment before printing this email.

ver SEE sreer
Verzonden: woensdag 17 februari 2021 20:51

Aan: 51.2 rivm.nl>

@umcutrecht.nl>

Onderwerp: RE: vraag aangepast NVOG standpunt COVID-19 en zwangerschap

De werkgroep blijft bij het standpunt dat zwangeren al vanaf 20 weken een hoger

risico lopen op ernstige SARS-Cov2-infectie met IC-opname en beademing.

In de review van Allotey et al staat deze termijn niet zo specifiek beschreven, wel is

er een Franse studie van Badr et al 2020 die een verschil van 11.08% versus 2.38% IC-

opname laat zien bij zwangeren ten opzichte van hun niet-zwangere

leeftijdsgenoten. Deze studie wordt ook in de RCOG-guideline aangehaald.

Verder zou deze termijn >20 wk cok uit de Nederlandse Nethossdata blijken. Het

artikel vanuit de eerste golf is zojuist geaccepteerd; de data vanuit de tweede golf

volgt nog.

De ervaring vanuit de praktijk lijkt tevens te zijn dat een aanzienlijk deel van de

zwangeren die bij ons op de IC hebben gelegen daar al rond de 20 weken werden

opgenomen.

Ik heb TTI de CC gezet omdat zij gaat over de Nethossdata en zij

gaat kijken of ze dit nog iets beter voor jullie kan motiveren met onze Nederlandse

data.

Is dit een antwoord op jullie vragen?

Met vriendelijke groet,

Verloskunde en Gynaecologie

<image008.png>



1268313

Postbus 2050, 3000 CB Rotterdam

Bezoekadres: Dr.Molewaterplein 40, 3015 GD Rotterdam

E-mail [JENFEI @erasmusme.nl | Tettoon [| ERE
www.erasmusme.nl

Sent: woensdag 17 februari 2021 13:00

Subject: RE: vraag aangepast NVOG standpunt COVID-19 en zwangerschap

Bedankt voor de reactie alvast, heel graag als je na de volgende

werkgroepvergadering wilt terugkoppelen.
Dan wacht ik dat verder af.

Met vriendelijke groet,

Sent: woensdag 17 februari 2021 12:44

vo IEKECH ES EH ENED rum nl

Subject: Re: vraag aangepast NVOG standpunt COVID-19 en zwangerschap

lk had je nog niet geantwoord omdat ik met had afgesproken

dat we dit punt in onze volgende werkgroepvergadering (vanavond) nog zullen bespreken

met de hele groep. De ‘second stage’ was met name gebaseerd op een Franse studie (zie
RCOG richtlijn) en op ervaring dat er ook al een aantal patienten in Nl op de IC hebben

gelegen juist vanaf 20 wk zwangerschap (kleine aantallen uiteraard). We zullen dit dus

vanavond nog eens bespreken, is het goed dat ik nadien terugkoppel?

Verzonden: Wednesday, February 17, 2021 12:40:35 PM

Onderwerp: FW: vraag aangepast NVOG standpunt COVID-19 en zwangerschap

Hopelijk heeft onderstaand bericht je goed bereikt. Mocht je nog een toelichting
kunnen geven met betrekking tot de vraag over de update van het NVOG

standpunt, en dan met name de achtergrond van het risico in de tweede helft

van de zwangerschap, hoor ik dat heel graag.

Dank alvast,

Met vriendelijke groet,

ero ICSE KE ES EENSent: vrijdag 5 februari 2021 16:36

To: IEEE @erasmusme.n'' erasmusme.nl>



Subject: FW: vraag aangepast NVOG standpunt COVID-19 en zwangerschap

Beste 5.1.2e

In aanvulling op onderstaande mail hoop ik dat je e.e.a. zou kunnen toelichten

als het gaat om de punten in het geel (onderaan deze mailwisseling). Het

grotere risico op morbiditeit bij zwangere vrouwen haal ik ook uit de recente

systematische review van Allotey et al. Ik ben met name erg benieuwd naar de

achtergrond voor de extra voorzichtigheid als het gaat om de tweede helft van

de zwangerschap (in de review vind ik dit niet terug), aangezien in de huidige
LCI richtlijn nu het derde trimester wordt aangehouden.

Ik hoor graag van je, alvast veel dank,

Met vriendelijke groet,

5.1.2e

IEE I= im a EY
RIVM, National Institute for Public Health and the Environment

Centre for Infectious Disease Control Netherlands (CIb)

Epidemiology and Surveillance Unit (EPI)

3720 BAi
The

tel:

WWW.rIVvm.n

From: BE JEBEM eerasmusme.ni>
Sent: v bruari 2021 15:49

@rivm.nl>

G rivm.nl>;[I erasmusmec.nl>

Subject: RE: vraag aangepast NVOG standpunt COVID-19 en zwangerschap

Als het gaat om het grotere risico op morbiditeit bij zwangere vrouwen hebben wij

dit gebaseerd op de recente systematic review hierover. Hieruit volgt dat de kans op

ernstige morbiditeit een OR geeft tussen 1.5 en 2.0. Dit is dus verhoogd maar niet

dramatisch. Uit de Nethoss cijfers komt een tendens hiervan, maar natuurlijk kunnen

hieruit geen OR’s worden gedistilleerd. De literatuur staat vermeld in ons standpunt

EEE ionze werkgroep is hier overigens verantwoordelijk

voor.

Met vriendelijke groeten,

afdeling verloskunde

1268313



Sent: vrijdag 5 februari 2021 14:46

1268313
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Postbus 2060, 3000 CB Rotterdam, intern postacres [EER]
Bezoekadres: kamer [ERED] Dr.Molewaterplein 40, 3015 GD Rotterdam

E-mailIEE @erasmusme.nl | Tetetoon | RETeietoon| RESINra
www.erasmusme.nl
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@erasmusmec.nl>

@rivm.nl>

Subject: RE: vraag aangepast NVOG standpunt COVID-19 en zwangerschap

Sent: vrijdag 5 februar

Beste REMZou ik je nog iets voor mogen leggen?
Ik ben met de literatuurgroep binnen het CIb (IEEBEE BE BEY, in co)
bezig onze bijlage Zwangeren te updaten, en ook hier bekijken we graag jullie
standpunt.
We hebben hierover wat vragen (zie hieronder), waarvoor we in eerste instantie

mailden. Zij raadt aan voor (de interpretatie van)
te benaderen, dat zal doen.

Daarnaast is er nog een vraag over een verhoogd e tweede helft

zwangerschap (zie de zinnen in geel). Met wie zou EAR EMhet best kunnen

schakelen om de achtergrond hiervan te horen (in onze bijlage hielden we

hiervoor het derde trimester aan)?

Veel dank wederom en vriendelijke groeten,

5.1.2e

RIVM - Centrum Infectieziektebestrijding

Postbus 1

3720 BA Bilthoven

www.rivm.nl/infectieziekten

rrom: [EEEI JIBEI 2: msterdamumc.ni>
i202112:20

e rivm.nl>

amsterdamumc.nl>

i

Subject: RE: vraag aangepast NVOG standpunt COVID-19 en zwangerschap

Ik zou je aanraden dan contact op te nemen met want die heeft de

Nethoss cijfers, dan heb je het uit eerste hand. De update van de living review van Allotey

is net geaccepteerd door BMJ en laat dezelfde cijfers zien. Absolute risico’s op gedoe laag,



Verzonden: woensdag 3 februari 2021 11:28

maar wel meer kans dan niet zwangere leeftijdsgenoten.

groet

amsterdamumc.nl>

@amsterdamume.nl>

Onderwerp: vraag aangepast NVOG standpunt COVID-19 en zwangerschap

geste [IEXERNN NE) MEKECN,
Momenteel bekijkt de LCI de onderbouwing voor een update van de bijlage

Zwangerschap en COVID-19 (https: //Ici.rivm.nl/zwangerschap-werk-en-covid-
binnen de LCI, heeft hier eerder contact over

van haar ontving ik je contactgegevens. Ik ben vanuit

het literatuurteam betrokken om mee te kijken naar de bewijsvoering m.b.t. de

risico’s van zwangerschap bij COVID-109. EnBE BEE in Cc, denkt

met ons mee.

In het NVOG standpunt van 12 januari jl. zijn in hoofdstuk 1 aanpassingen

aangebracht op basis van de paper van Allotey et al. In de aanbevelingen is nu

opgenomen: "Hoewel een ernstig verloop van COVID-19 bij vrouwen in de

vruchtbare leeftijdsfase weinig voorkomt, hebben zwangeren met COVID-19

meer risico opgenomen te worden op de intensive care en is er bij hen vaker

noodzaak tot invasieve beademing.

Co vroeg ik me af of NethOSS cijfers biedt die wijzen op

een ernstiger beloop van COVID-19 bij zwangeren, in vergelijking met

leeftijdsgenoten die niet zwanger zijn. Is het mogelijk hier binnenkort een keer

telefonisch contact over te hebben?

Ik hoor het graag, alvast veel dank,

Met vriendelijke groet,

Ez om x x, EE
RIVM, National Institute for Public Health and the Environment

Centre for Infectious Disease Control Netherlands (Clb)

Lamy
and Surveillance Unit (EPI)

3720 BA Bilthoven

The Netherlands

tel:

WWW.rivim.n

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 ar 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 fram the risks inherent in the electronic

transmission of messages.

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

VUmc disclaimer : www.vume.nl/disclaimer

AMC disclaimer : www.ame.nl/ disclaimer
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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

Dit bericht kan informatie bevatten die niet voor u is bested. 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

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.rivim.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

De informatie opgenomen in dit bericht kan vertrouwelijk zijn en is uitsluitend bestemd voorde geadresseerde. Indien u dit bericht onterecht

ontvangt, wordt u verzocht de inhoud niet te gebruiken en de afzender direct te informeren door het bericht te retourneren. Het Universitair

Medisch Centrum Utrecht is een publiekre chtelijke rechtspersoon in de zin van de WH.W. (Wet Hoger Onderwijs en Welenschappelijk

Onderzoek) en staat geregistreerd bij de Kamer van Koophandel voor Midden-Nederland onder nr. 30244197.

Denk s.v.p aan het milieu voor u deze e-mail afdrukt.

This message may contain confidential information and is intended exclusively for the addressee. Ifyou receive this message unintentionally,

please do not use the contents but notify the sender immediatelyby return e-mail. University Medical Center Utrecht is a legal person by

public law and is registered at the Chamber of Commerce for Midden-Nederand under no. 30244197.

Please consider the environment before printing this e-mail


