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Oplegnotitie Covid-19-vaccinaties: de inzet van de

huisartsenzorg

Vergadering : Ledenraad

Datum : 9 maart 2021

Onderwerp : Covid-19 vaccinaties door huisartsen

Status : Besluitvormend

Gevraagd besluit aan de Ledenraad

Het bestuur vraagt de Ledenraad, zoals_besproken, om een nieuw mandaat voor nadere

uitwerking van de Covid-vaccinaties. Tot op heden blijkt het vaccineren veel af te wijken van

de griepvaccinatie waardoor het oude mandaat niet meer actueel is.

Kern van het mandaat

De Covid vaccinatie blijkt op een groot aantal punten afgeweken te zijn van de griepvaccinatie.
VWS ziet dit ook in, zoals blijkt uit hun brief van 25 februari 2021, en vraagt in de brief aan de

huisartsenzorg hun deel te leveren in het vaccineren van hun patiénten (zie bijlage).
Het bestuur vindt het daarom niet meer vanzelfsprekend dat het mandaat dat de Ledenraad

eerder heeft afgegeven, nog van kracht is.

Het bestuur vraagt aan de Ledenraad bevestiging van het mandaat voor het vaccineren van:

- Het deel van de vaccinaties dat al bij hen ligt en nog afgerond moet worden (dit zijn de

groepen waar de huisarts voor nodig is om hen te identificeren).
Dat gaat om ca. 2 miljoen mensen:

o de mensen in kleine woonvormen (via de huisartsenposten);
o niet mobiele 65+ (ongeveer 55.000);
o de groep 60-64 en mensen met bmi>40 en syndroom van Down waar inmiddels mee

begonnen is (ongeveer 1.000.000);
o de mensen met een medische indicatie in de leeftijd 18-64 (ongeveer 1.000.000);
o de huisartsen en hun medewerkers zelf (m.u.v. het deel dat naar de GGD gaat omdat

het anders te lang gaat duren). hierover zullen we tijdens de komende Ledenraad de

laatste stand van zaken weergeven.
- Het ligt in de lijn der verwachting dat de komende weken de huisartsen gevraagd wordt mee

te helpen om op grote schaal te gaan vaccineren (samen met de GGD en eventueel de

ziekenhuizen. Huisartsen hebben immers bewezen daartoe goed in staat te zijn. Zo prikten

wij het afgelopen jaar 3,6 miljoen griepvaccins weg en 845.000 pneumococcenvaceins. Het

vaccineren van grotere groepen mensen (2, 5 miljoen of te wel 500 per praktijk, moet dan

wel in één bulk beschikbaar komen en besteld kunnen worden met een vaccin dat geschikt is

voor toepassing in de huisartsenpraktijk. Het is voor de huisartsen niet essentieel nu al te

weten welke groepen dit zijn. Het gaat om de toepasbaarheid van het vaccin. Het lijkt erop
dat het in ieder geval een deel van de mensen tussen 18-60 zal zijn. Als het niet in zijn

geheel voor het hele land in een keer gaat kan het eventueel regiogewijs worden uitgerold.

Hieronder wordt een toelichting op de brief van VWS gegeven.

Toelichting brief VWS

VWS vraagt inzet van de huisartsen op diverse doelgroepen
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In de bijgaande notitie (Notitie ministerie VWS, 25-02-2021) geeft VWS aan voor welke groepen

zij een rol ziet voor de huisarts en wat de verwachte leveringstermijnen zijn van de beoogde
vaccins. Deze doelgroepen staan hierboven beschreven. De te verwachten aantallen vaccins

staan in de tabel in de brief weergegeven (zie hieronder). Hieruit valt af te lezen dat de levering
van vaccins in het tweede en derde kwartaal fors toeneemt.

Dec 2020 1Q2021 2Q2021 3Q2021 4Q2021 jlerliry] Totaal

BionTech/ 0,165 2,4 78 6,8 265 19,8
Pfizer

Moderna 0 04 1,4 5 74 - 14,2

AstraZeneca 0 1,5 4 6,2 - - 1,7

CureVac 0 0 0,0 5,1 28 2,8 10,7

Janssen 0 0 6 23 - 11,3

Sanofi 0 0 0 5,85 5,85 11,7

Novavax 0 0 06 1 1.2 1 3.8

Valneva 0 0 0 0 1.2 1,2

Totaal 0,165 43 16,8 30,1 22,2 10,9 84,5

Beoogd tempo van vaccineren

VWS wil dat de beschikbare vaccins zo snel mogelijk voor de burgers beschikbaar komen. Als er

meer vaccins beschikbaar zijn, wil VWS de vaccinatiecapaciteit zo snel mogelijk opschalen. Zij

vraagt de huisartsen daarom een aandeel te leveren in het vaccineren van grote groepen

patiénten als deze grote hoeveelheden vaccins beschikbaar zijn: het zogenaamde opschalen.
Tot die tijd vraagt VWS de huisartsenzorg de pati€ntengroepen te vaccineren waar zij reeds mee

begonnen zijn.

VWS onderkent dat het Covid-vaccineren afwijkt van de griepvaccinatie

VWS onderkent in dit schrijven dat deze vaccinatie belangrijk afwijkt van de het vaccineren bij de

griep. Het grote onderscheid met de griepvaccinatie is dat de vaccins op dit moment op

verschillende momenten in beperkte hoeveelheid aangeleverd worden bij de huisarts.

Ook spelen de 1,5 meter criteria en als extra complicerende factor de eis (vooralsnog bij elk

vacciny om patiénten 15 minuten te observeren een belangrijke afwijkende rol ten opzichte van

de griepvaccinatie.
Later (Q2 en Q3) zullen er ook momenten komen waarin de vaccins in grote hoeveelheden

beschikbaar komen en gedistribueerd kunnen worden.

VWS geeft een zo gedetailleerd mogelijke beschrijving van de werkwijze in het tweede kwartaal

Het is duidelijk dat de levering en de eigenschappen van de vaccins een aantal onzekerheden

blijven bepalen. Deze staan duidelijk beschreven en zijn ook hierboven aan de orde geweest

(leveringen, eigenschappen vaccins, bruikbaarheid etc). Uitgangspunt zal blijven dat de meest

kwetsbaren het eerst gevaccineerd zullen worden.

Voor het tweede kwartaal worden voor de huisartsen de volgende doelgroepen voorzien:

1. (Niet mobiele) Mensen in de leeftijdscategorie 65-plus (aantallen niet-mobiel onduidelijk,

schatting 55.000);
2. Mensen met een medische indicatie in de leeftijdscategorie 18-60 jaar (zo’'n 1.000.000
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mensen);
3. Grootschalige vaccinatie van de groep (VWS gaat nu uit van een deel van de 18 tot 60-

jarigen (dat zijn in totaal7 miljoen mensen).

In de brief staat de werkwijze per groep verder uitgewerkt. De eerste twee groepen kunnen

alleen door de huisartsen worden geselecteerd. De derde groep past onder de vragen zoals

VWS die onder opschaling stelt.

De verwachting is dat niet alle huisartsen gelijktijdig van vaccins worden voorzien in het geval
van opschaling. Dat kan dan per regio. Zo kunnen toch grotere groepen per praktijk worden

gevaccineerd.

Financiéle vergoeding
Voor het vaccineren is een tarief van BR Eo vastgesteld. Voor het vaccineren van de niet

mobiele 65+ patiénten thuis wordt op dit moment een tarief berekend en wordt daarover met

VWS gesproken. Met VWS is afgesproken dat gedurende het vaccinatieproces kosten en

opbrengsten worden bijgehouden, zodat indien nodig, huisartsen gecompenseerd worden voor

extra werkzaamheden. Zoals we het nu zien is het tarief verlEXE ieder geval
kostendekkend voor de grootschaligere vaccinatie. Extra kosten zoals locaties komen voor

rekening van VWS. Het ministerie van VWS benadert de VNG met het verzoek om bij te dragen
door zoveel mogelijk kosteloos locaties ter beschikking te stellen.

Achtergrond

Wij zijn als huisartsen begonnen met het organiseren en het vaccineren van een deel van de

patiénten die niet zonder onze selecties te zijn vaccineren en zijn wij gestart met vaccineren van

de hoogste risicogroepen onder de 65 jaar (morbide obesitas, patiénten met het syndroom van

Down en 64-60 jarigen). Daarnaast hebben wij onszelf en een deel van het eigen personeel

gevaccineerd. De ervaring die we hier mee hebben opgedaan laat zien dat we hiertoe goed in

staat zijn geweest en dat dit past bij de flexibiliteit die de huisartsenzorg in het vaccinatieproces
kan leveren. Wij stellen dan ook voor deze klus af te maken.

Deze eerste ronde heeft ons ook geleerd dat het vaccineren van kleine groepen minder efficiént

is dan van grotere groepen. In het vervolg van de vaccinatiecampagne stellen wij voor te

beginnen met de patiénten met een indicatie voor vaccinatie tussen de 18 en 60 jaar en de

immobiele 65-plussers. Dit zijn de doelgroepen waarvoor wij sowieso staan en die alleen door

ons gevaccineerd kunnen worden. Als de aanvoer van vaccins het toelaat willen wij inzetten om

dit in een zo groot mogelijk groep per praktijk te doen, zodat hier indien mogelijk maar een

vaccinatieronde per praktijk voor nodig is.

Vervelg
Als de Ledenraad akoord met het voorstel zal dit onze inzet zijn voor verder overleg met VIWS en

RIVM.
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Bijlage
» Rol huisartsen in de uitvoering van de vaccinatiestrategie in het tweede kwartaal 2021.

Notitie ministerie VWS, 25-02-2021
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